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1. Einleitung und Fragestellung

Die Auspragung des menschlichen Ernahrungsverhaltens ist auf eine Vielzahl
von Faktoren zuriickzufihren. Neben endo- und exogenen Einflissen spielt
auch das Umfeld sowie die Bedingungen, die einen Menschen umgeben, eine
grof3e Rolle. Die Verhéltnisse tragen somit zur individuellen Verhaltensweise
bei.

Diese Tatsache kann im Sinne der Gesundheitsforderung genutzt werden, um
das Verhalten durch die gegebenen Verhéltnisse zu beeinflussen. Ziel einer
modernen Primarpravention ist es, die gesundheitsférdernden Potenziale an
einem Setting so zu nutzen, dass die Gesundheitsressourcen gestarkt werden

kdnnen.

Die Lebenswelt Schule stellt ein Setting dar, in dem Schuler heutzutage eine
Vielzahl an Stunden verbringen. Dadurch werden an diesem Ort zumindest ein
bis zwei Mahlzeiten pro Tag eingenommen. Viele Schiler sind dabei auf das in

der Schule vorhandene Lebensmittel- und Getrankeangebot angewiesen.

Ziel der vorliegenden Arbeit war eine Analyse der Pausenverpflegung an

Wiener Schulen mit Schwerpunkt Schulbuffets.



2. Literaturuberblick

2.1. Die Bedeutung einer ausgewogenen Ernahrung

Eine ausgewogene und bedarfsgerechte Ernahrung stellt zweifellos eine
zentrale Grundlage fir eine optimale Entwicklung des Menschen dar. Schon im
Kindesalter werden Wohlbefinden, Wachstum, Gesundheit sowie die
korperliche und geistige Leistungsfahigkeit durch eine ausgewogene Ernéhrung
gefdrdert und positiv beeinflusst WANDNER und HAIR, 2009].

Aus diesem Grund ist es wichtig, sich so frih als moglich ein

Erndhrungsverhalten anzueignen, das der Gesundheit zugute kommt.

2.2. Erndhrungsverhalten

2.2.1. Definition Erndhrungsverhalten

Das Erndhrungsverhalten beschreibt eine Handlung, die willentlich oder
gewohnheitsmal3ig ablauft. Neben der Nahrungsbeschaffung, der Zubereitung
und dem Verzehr umfasst diese Handlung auch alle weiteren Tatigkeiten, die

mit Lebensmitteln in Verbindung stehen [LEONHAUSER et al., 2009].

2.2.2. Einflisse auf das Ernahrungsverhalten

Das Ernahrungsverhalten wird stetig durch eine Vielzahl endo- und exogener
Faktoren beeinflusst LEONHAUSER et al., 2009].

Neben familidren und sozialen Einflissen [PATRICK und NICKLAS, 2005]
haben auch biologische, anthropologische, 0konomische, psychologische,
kulturelle sowie soziobkonomische Aspekte einen Einfluss auf das
Ern&hrungsverhalten [GEDRICH, 2003].

Eertmans et al. [2001] haben =zur Beschreibung des menschlichen
Ernahrungsverhaltens folgendes Modell (A hypothetical model of eating
behavior) (siehe Abbildung 1) entworfen.



Food-internal stimuli Liking
Flavor
Eating behavior
Anticipated Food
Food-external stimuli Consequences choice/ selection/ preference
Information Food intake
Social Environment
Physical Environment Ideational factors

Abbildung 1: Beeinflussende Faktoren des menschlichen Ern&hrungsverhaltens
[EERTMANS et al., 2001]

Dieses besteht aus drei Ebenen mit jeweils unterschiedlichen Variablen, deren
Zusammenhang beschrieben werden soll.

Die erste Ebene beschreibt die endogenen und exogenen Einflisse auf das
Ernahrungsverhalten. Sensorische Aspekte wie Geruch, Geschmack, Aussehen
und Textur eines Lebensmittels, zédhlen zu den endogenen ,Stimuli®, die daflr
verantwortlich sind, ob eine Vorliebe fur ein Lebensmittel entwickelt wird oder
nicht. Die externen Faktoren umfassen die zur Verflgung stehenden
Informationen sowie die soziale und physikalische (wie z.B. die Verfugbarkeit
von Lebensmittel) Umwelt.

Diese internen und externen Faktoren stehen mit der zweiten Ebene, der
Taxonomie des Essens [nach ROZIN, 1990], in direktem Zusammenhang.
Diese Taxonomie umfasst drei Kriterien, die fur eine Akzeptanzbildung oder
Ablehnung verantwortlich sind. Diese lauten: Die eigene Vorliebe, die erwartete
Konsequenz (Erwartung und Einstellung zu Erndhrung und Gesundheit) sowie
Faktoren, die das eigene Bewusstsein betreffen.

Durch die beeinflussenden Faktoren findet eine Auswahl statt, welche
Lebensmittel bevorzugt oder abgelehnt werden. Diese Auswahl der
Nahrungsmittel, sowie die Aufnahme dieser stellt die dritte Ebene des Modells,
das Ernahrungsverhalten, dar [EERTMANS et al., 2001].



2.2.2.1. Der Einfluss der Familie

Das Essverhalten der Eltern spielt eine wesentliche Rolle in der Entwicklung
des Ernahrungsverhaltens ihrer Kinder. Die Akzeptanz bestimmter
Nahrungsmittel entwickelt sich schon in der friihen Kindheit. Ein wesentlicher
Grund hierfir ist, dass die Bereitschaft neue Lebensmittel auszuprobieren auch
von der Einstellung und der Verhaltensweise der Eltern abhangt. Eltern haben
somit eine grofRe Vorbildfunktion fur ihre Kinder [PATRICK und NICKLAS,
2005].

Einen weiteren Aspekt stellt die Abhangigkeit der Kinder von der
Lebensmittelbeschaffung durch die Eltern dar. Diese entscheiden, welche
Lebensmittel den Kindern zur Verfiigung gestellt werden und welche nicht.

Die Nahrungsmittelverfigbarkeit, aber auch die Zuganglichkeit zum jeweiligen
Nahrungsmittel spielen eine Rolle, ob bestimmte Lebensmittel konsumiert
werden oder nicht. Beispielsweise sind Apfelspalten einfacher zu essen als ein
ganzer Apfel [PATRICK und NICKLAS, 2005].

Auch das gemeinsame Essen im Familienkreis Ubernimmt eine wichtige
Funktion in der Ausbildung der Essgewohnheiten [PATRICK und NICKLAS,
2005].

Studien zeigen, dass Kinder, die Mahlzeiten gemeinsam mit anderen
Familienmitgliedern zu sich nehmen, haufiger gesindere Lebensmittel
konsumieren. Grundnahrungsmittel werden unter Kindern, die beim Essen
Gesellschaft haben, haufiger verzehrt [STANEK et al., 1990].

Vor allem der Obst- und Gemisekonsum kann mit einem gemeinsamen Essen
innerhalb der Familie positiv assoziiert werden. Ebenso wird das Frihstlck
dann nur selten ausgelassen [VIDEON und MANNING, 2003].



2.2.2.2. Der Einfluss von Peer-Groups

Unter einer ,Peer Group“ versteht man eine ,Gruppe von Gleichaltrigen®, die vor
allem bei Kindern und Jugendlichen eine wichtige Sozialisationsfunktion
ubernehmen. ,Peer” leitet sich aus dem Franzosischen ab und bedeutet so viel
wie Gleichsein, von gleichem Rang oder Status sein [HOLZINGER et al., 2006].

Das Verhalten von Kindern und Jugendlichen wird durch Peer Groups enorm
beeinflusst. Fir die Entwicklung junger Menschen ist es wichtig, innerhalb einer
Gruppe gemocht und akzeptiert zu werden. Deshalb wird das Verhalten an den
Freundeskreis angepasst [CURRIE et al., 2004].

Untersuchungen an Vorschulkindern zeigen, dass diese Peers einen starken
Einfluss auf die Vorlieben aber auch auf den Konsum von Lebensmitteln haben.
Es konnte gezeigt werden, dass die Nahrungsmittelauswahl der Kinder schnell
an die Gruppe angepasst wird, auch wenn anfanglich ein Lebensmitteln nicht
bevorzugt wird [BIRCH, 1980].

2.2.2.3. Der Einfluss von Lehrkréaften

Studien deuten darauf hin, dass auch Lehrer einen Einfluss auf das
Ernahrungsverhalten ihrer Schiler haben kdénnen. Dabei kommt es auf die
Form der Informationsvermittlung an [HENDY und RAUDENBUSH, 2000].

Der grofRte Effekt, Schiler zur Akzeptanz neuer Lebensmittel zu animieren,
konnte an enthusiastischen Lehrertypen gezeigt werden. Durch Aussagen wie
beispielsweise ,Mmm! Ich liebe Mangos®, wird den Schilern vermittelt, dass
dieses Geschmackserlebnis nur durch die Akzeptanz des jeweiligen
Lebensmittels ausgeldst werden kann. Schiler kdnnen durch das Verhalten
ihrer Lehrer angeregt werden, unbekannte Nahrungsmittel auszuprobieren und
die Akzeptanz dieser durch ihre eigenen Verhaltensweisen steigern [HENDY
und RAUDENBUSH, 2000].



2.2.2.4. Der Einfluss von sozio6konomischen Faktoren

Auch soziodkonomische Faktoren beeinflussen die Auswahl der Nahrungsmittel
und dadurch das Erndhrungsverhalten.

Je hoher die individuelle Schulbildung, desto groBer ist auch das
Gesundheitsbewusstsein, in Bezug auf die Lebensmittelauswahl [PATRICK und
NICKLAS, 2005]. Menschen mit einem geringen Einkommen tendieren eher zu
einer unausgewogenen Ernahrungsweise. Ebenso ist der Obst- und
Gemusekonsum  bei  Bevdlkerungsgruppen  mit  einem  niedrigen
soziobkonomischem Status gering [DE IRALA-ESTEVEZ et al., 2000]. Je hoher
das individuelle Einkommen, desto grof3er ist auch das Wissen rund um das
Thema gesunde Ernahrung sowie im Endeffekt die tatséchliche Umsetzung
[ELMADFA et al., 2008].

Kinder, deren Eltern Ubergewichtig bzw. adipés sind, zeigen ebenso eine
Tendenz zu Ubergewicht. Dies wurde im Speziellen bei Familien mit einem
geringen Ausbildungsgrad aufgezeigt [PARIZKOVA, 2008].

2.3. Ernahrung und Schulkinder

2.3.1. Essgewohnheiten von Schiuler in Europa

In der HBSC-Study (Health Behavior in School-aged Children) steht die
Gesundheit von Kindern und Jugendlichen im Fokus. Unter anderem wurden
die Erndhrungsgewohnheiten von europaischen (11-, 13- und 15-Jahrigen)
Kindern und Jugendlichen erfasst.

Bezuglich des Frihsticksverzehrs lasst sich sagen, dass Madchen haufiger
darauf verzichten als Burschen und die Einnahme eines Fruhsticks mit dem
Alter abnimmt.

Als alarmierend kann der mit zunehmendem Alter deutlich abnehmende
Obstkonsum bezeichnet werden. Die Halfte der Schiler konsumiert an weniger
als funf Tagen die Woche Obst. Nur 16,6% der Schiler nehmen mehrmals
taglich Obst zu sich. Ahnliche Ergebnisse zeigen sich hinsichtlich des
Gemusekonsums. 67,5% nehmen an weniger als funf Tagen die Woche



Gemuse zu sich. Lediglich 5,7% der Schuler verzehren mehrmals taglich
Gemuse.

SuRigkeiten werden hingegen von 40,3% der Schiler an mindestens funf
Tagen die Woche konsumiert. Knappe 10% tun dies sogar mehrmals taglich. In
etwa die Halfte der Schiler konsumieren maximal einmal pro Woche
zuckerhaltige Limonaden, 31,8% an mindestens funf Tagen die Woche
[CURRIE et al., 2004].

Programme, die die Erndhrungsgewohnheiten sowie die kdrperliche Aktivitat
der Schuilerlnnen fordern, werden dringend benotigt. Die Schule soll dazu

beitragen diese Situationen nachhaltig zu verbessern [MAES, 2003].

2.3.2. Aktuelle Ernahrungssituation der Schulkinder in

Osterreich

Der aktuelle Erndhrungsbericht 2008 zeigt eine deutliche Zunahme in der
Pravalenz von Ubergewicht und Adipositas. 8% der Schulkinder sind adipds
sowie weitere 11% Ubergewichtig. Zwischen den Geschlechtern wurden nur
geringe Unterschiede festgestellt, wobei Buben eher zu Ubergewicht neigen als
Madchen. Innerhalb von fiinf Jahren wurde ein Anstieg von knapp 14% auf 20%
der Ubergewichtigen (inklusive Adiptsen) 6- bis unter 10-Jahrigen verzeichnet.
Bei den 10- bis 15-Jahrigen ist der Anteil von 10% auf 18% angestiegen
[ELMADFA et al., 2008].

Betrachtet man den Lebensmittelkonsum, so verzehren normalgewichtige
Kinder und Jugendliche im Durchschnitt 220 g Getreide, Getreideerzeugnissen
und Kartoffeln pro Tag. Die Empfehlungen zur Aufnahme dieser
Lebensmittelgruppe (mindestens 250 g Getreideerzeugnisse bzw. 270 ¢
Kartoffeln) wird somit von Kindern und Jugendlichen nicht erreicht. Die von der
WHO ausgesprochene Empfehlung 400 g Obst und Gemise pro Tag zu essen,
wird nur knapp zu 50% umgesetzt. Madchen konsumieren im Durchschnitt am
Tag 136 g Obst sowie 84 g Gemiuse. Buben verzehren taglich durchschnittlich

111 g Obst sowie 86 g Gemise. Die Empfehlungen zum Konsum von



Milchprodukten werden zumindest in der Gruppe der unter 10 Jahrigen erfullt.
10 bis 15 Jahrige Kinder setzen die Empfehlungen von 400 — 420 g (fur 10 bis
unter 13 Jahrige) bzw. 420 — 500 g (fur 13 bis unter 15 Jahrige) nicht um.

Die Aufnahme von Fleisch- und Wurstwaren liegt Gber den Empfehlungen.
Auch der Verzehr von Backwaren, Zucker, zuckerhaltigen Produkten und
Schokolade ist bei Kindern zu hoch. Vor allem bei tibergewichtigen Kindern und
Jugendlichen zeigt sich diesbeziglich ein steigender Verzehr. Eine Reduktion
des Konsums dieser Lebensmittelgruppen wére hinsichtlich der Entstehung
ernahrungsabhangiger Erkrankungen in jedem Fall wiinschenswert [ELMADFA
et al., 2008].

2.4. Ubergewicht und Adipositas

2.4.1. Klassifikation von Ubergewicht

Der Body-Mass-Index (BMI) wird als Standard zur Beurteilung des
Korpergewichts verwendet und errechnet sich als Quotient des Korpergewichts
in Kilogramm und dem Quadrat der Kérpergréf3e in Metern;

BMI = Kdrpergewicht (kg) / Kérpergré3e (m)2 [ELMADFA, 2003].

Zur Klassifikation der Gewichtsklassen sind die Werte in Tab. 1 gebrauchlich:

Klassifikation BMI (kg/m?)
Untergewicht <18.50
Ernsthaftes Untergewicht <16.00
Moderates Untergewicht 16.00-16.99
Mildes Untergewicht 17.00-18.49
Normalgewicht 18.50-24.99
Ubergewicht > 25.00
Vorstufe Adipositas 25.00-29.99
Adipositas > 30.00
Adipositas (Grad 1) 30.00-34.99
Adipositas (Grad II) 35.00-39.99
Adipositas (Grad Il1) =40.00

Tabelle 1: Internationale Klassifikation der Gewichtsklassen [WHO, adaptiert nach
WHO 1995, 2000, 2004].



Zur Beurteilung des Korpergewichts werden bei Kindern geschlechts- und
altersspezifische BMI-Perzentilen herangezogen (siehe Abbildung 2). In den
Leitlinien der Arbeitsgemeinschaft Adipositas im Kindes- und Jugendalter wird
die 90. bzw. 97. alters- und geschlechtsspezifische Perzentile zur Definition von
Ubergewicht sowie die 97. Perzentile zur Definition von Adipositas empfohlen.

Im Alter von 18 Jahren minden diese Referenzwerte in die entsprechenden

Grenzwerte fur Erwachsene [Kromeyer-Hauschild et al., 2001].

01 2 3 4 5 6 7 8 9 IDI 1213 M 151617 18 19 W1 2 3 4 5 & T OB 9 I0 11 12 13 14 15 16 17 18 19
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Abbildung 2: Perzentile fir den Body Mass Index von Jungen (links) und Madchen
(rechts) im Alter von 0-18 Jahren [KROMEYER-HAUSCHILD et al., 2001].

Weitere Moglichkeiten zur Klassifikation von Ubergewicht und Adipositas sind:

o die 85. Perzentile (Ubergewicht) und 95. Perzentile (Adipositas) der
American NCHS reference [MUST, 1991]

o die nach Cole et al. [2000] erarbeiteten Cut-off-Werte bei 2-18 jahrigen
Kindern, deren Referenzwerte ab einem Alter von 18 Jahren in die BMI-
Werte (Ubergewicht: BMI >25 kg/m? bzw. Adipositas: BMI >30kg/m?) der
Erwachsenen munden

o die Z-Scores (1 Ubergewicht, 2 Adipositas) der WHO [1995] sowie

o die French references nach Rolland-Cachera et al. [1991]. Cut-Offs
zwischen Norm- und Ubergewicht stellen hier BMI-Werten von 21,5; 24,6;
25,4; 24,4 (fur Manner), sowie 20,6; 22,6; 24,1; 23,4 (fur Frauen) im Alter
von 20, 40, 60 und 80 Jahren dar.



2.4.2. Ursachen fiur die Entstehung von Ubergewicht

Die Ernahrungsweise sowie die korperliche Inaktivitat sind zwei wesentliche
Faktoren, die die Entstehung von Ubergewicht beeinflussen. Zusatzlich zu den
genannten Faktoren gibt es noch viele weitere Aspekte welche die Entstehung
von Ubergewicht beeinflussen konnen. Neben der genetischen Pradisposition
spielen beispielsweise soziale Bedingungen eine Rolle [LOB-CORZILIUS,
2007]. Die Entwicklung von Ubergewicht kann unter anderem auch auf die
Umgebung, die heutzutage eine Ubermallige Nahrungs- und Energieaufnahme
fordert und zugleich die korperliche Aktivitdt nicht mehr unbedingt notwendig
macht, zuriickgefihrt werden [FRENCH et al., 2001].

Je geringer der soziobkonomische Status einer Familie, desto grof3er ist die
Rate an Ubergewichtigen Kindern [LANGNASE et al., 2002].

Welche MaRRnahmen zur Pravention von Ubergewicht und Adipositas gesetzt

werden kdnnen, zeigt die folgende Abbildung (Abbildung 3):

More fruits and few no eating while
N vegetables softdrinks watching TV
dairy products
with \ ‘ /
reduced fat \ reduced
energy intake less
/ +—___|advertisement for
reduced fat in high energy
nutrition Prevention of nutrition

overweight and

obesity

| lesssitting | ing incton
biking instead
higher energy of driving

consumption I - —
I Active lifestyle T < | Active family lifestyle

more mobility | leisure-and weekend-

more mobility in /' in daily life e iitias
kindergarden and T \

school -

,walking bus* More and safer

playgrounds for
adventure, activity and
nature experience

Speed limits in all housing
areas (30 km/h)

Abbildung 3: Interagierende Faktoren, die fiir die Entstehung von Ubergewicht und
Adipositas verantwortlich sind [LOB-CORZILIUS, 2007].
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Reinehr et al. [2003] verglichen das Erndhrungswissen zwischen
Ubergewichtigen und normalgewichtigen Kindern im Alter von 8-15 Jahren.

Es konnte kein signifikanter Unterschied zwischen den beiden Gruppen
festgestellt werden. Es ist demnach nicht davon auszugehen, dass Ubergewicht
durch einen Mangel an Ernahrungswissen induziert wird. Das individuelle
Ernahrungswissen ist abhangig vom Alter, dem Schultyp und von der jeweiligen
Ausbildungszeit [REINEHR et al., 2003].

2.4.3. Folgen von Ubergewicht und Adipositas

Die Wahrscheinlichkeit gesundheitliche Probleme im Erwachsenenalter zu
entwickeln, ist durch das Auftreten von Ubergewicht und Adipositas im
Kindesalter erhoht WANDNER und HAIR, 2009].

Adipositas steht in direktem Zusammenhang mit korperlichen, sozialen,

emotionalen und psychologischen Beschwerden [PYLE et al., 2006].
2.4.3.1. Korperliche Folgen

Korperliche Beschwerden umfassen z.B.: kardiovaskulare Erkrankungen,
Diabetes mellitus Typ Il, das Auftreten des metabolischen Syndroms sowie
diverser Krebsarten, Beschwerden der Gallenblase, Erkrankungen der Leber
sowie Arthrose bis hin zur weiblichen Unfruchtbarkeit [BIRO und WIEN, 2010;
PYLE et al.,, 2006]. Eine erhohte Insulinresistenz sowie die Produktion
entztindlicher Cytokine kbnnen mogliche Ausloser fur diese Erkrankungen sein
[BIRO und WIEN, 2010]. Zusatzlich kénnen durch die hohe Gewichtsbelastung
orthopadische Beschwerden auftreten. Schlafprobleme sowie in Folge
Konzentrations- und Lernschwierigkeiten sind zwar weniger haufig, aber
dennoch vorzufinden [PYLE et al., 2006].

Adipdse Jugendliche haben im Vergleich zu Normalgewichtigen ein hdheres

Risiko diese Beschwerden zu entwickeln [PYLE et al., 2006].
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2.4.3.2. Soziale, emotionale und psychologische Folgen

Die mdoglichen kérperlichen Beschwerden umfassen ein grof3es Spektrum.
Hinzu kommen die sozialen, emotionalen und psychologischen Schwierigkeiten,
die den Kindern und Jugendlichen den Alltag erschweren. Das Risiko
Depressionen und zusatzlich zum bestehenden Ubergewicht Essstorungen zu
entwickeln ist erhoht. Jugendliche zwischen 13 und 14 Jahren leiden haufiger
unter Einsamkeit, Betriibtheit und sind angstlicher als Normalgewichtige dieser
Altersgruppe. Vor allem bei Madchen nimmt das Korpergewicht Einfluss auf das
individuelle Selbstbewusstsein und die Zufriedenheit mit dem eigenen Korper.
Kinder zwischen 6 und 10 Jahren mit Ubergewicht haben zudem innerhalb ihrer
Altersgruppe Schwierigkeiten Freundschaften zu schlief3en, da sie unter diesen
als weniger wiinschenswerte Freunde angesehen werden [PYLE et al., 2006].

2.4.4. Kostenentstehung im Gesundheitswesen

Besonderes Augenmerk soll auch auf die Kosten, die durch Ubergewicht und
Adipositas assoziierte Erkrankungen entstehen, gelegt werden. Im Jahr 2004
betrugen die gesamten Gesundheitsausgaben in Osterreich 22.770 Millionen
Euro (laut ,System of Health Account” der OECD). Davon entfallen 227,7 —
1.138,5 Millionen auf direkt mit Adipositas assoziierte Kosten. Schon ein

1%- iger Rickgang der Pravalenz von Ubergewicht und Adipositas wiirde
Einsparungen der Gesundheitskosten von 751,4 Millionen Euro mit sich
bringen. Praventive MalBhahmen missen als Langzeitprogramme mit gesunder
Erndhrung und korperlicher Aktivitat geplant werden wund sind als

kosteneffektiver als die Behandlung anzusehen [KIEFER et al., 2006].
All die genannten Aspekte weisen auf einen Handlungsbedarf in Bezug auf die

Gesundheitsforderung hin. Welche MalRnahmen kénnen gesetzt werden, um

die genannten Konsequenzen erst gar nicht entstehen zu lassen?
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Praventive  und  gesundheitsfordernde  MalBnahmen  haben  einen
entscheidenden Anteil an der Erhaltung und Verbesserung des
Gesundheitszustandes. Deshalb sollte der Schwerpunkt auf Pravention und
Gesundheitsforderung gesetzt werden [ALTGELD et al., 2006].

2.5. Pravention

2.5.1. Definition Pravention

Pravention kann allgemein als vorausschauende Problemvermeidung definiert
werden. Darunter versteht sich die Bewahrung von Gesundheit sowie die
Verhiitung und Fritherkennung von Krankheit [ROSENBROCK, 2005; Fonds
Gesundes Osterreich, 2005].

2.5.2. Formen der Pravention

Es werden drei Formen der Pravention unterschieden:
1. Primarpravention
2. Sekundarpravention

3. Tertiarpravention

2.5.2.1. Priméarpravention

Die Begriffe ,Primar-, Sekundar- und Terti&rpravention® wurden von dem
Psychiater Caplan [1964] eingefihrt. Er ordnete damit verbeugende
MalRnahmen hinsichtlich des Zeitpunkts der Intervention (bezogen auf
psychische Krankheiten). In der Primarpravention geht es darum, die
Entstehung von Krankheiten durch die Beseitigung von
gesundheitsschadigenden Faktoren zu verhindern [CAPLAN, 1964;
RENNEBERG und HAMMELSTEIN, 2006].
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Strategien zur Primarpravention lassen sich in drei Interventionsebenen
untergliedern [ROSENBROCK, 2005]:

1. Interventionsebene Individuum

2. Interventionsebene Setting

3. Interventionsebene Bevdlkerung

Interventionen zur Primarpravention beziehen sich einerseits auf Information,
Aufklarung und Beratung, andererseits auf die  Veranderung
gesundheitsbelastender Faktoren. Daraus, sowie unter Berucksichtigung der
drei Interventionsebenen (Individuum, Setting, Bevolkerung), ergeben sich
sechs Strategietypen zur Primarpravention [ROSENBROCK, 2005]:

1. Individuell ansetzende Pravention ohne Kontextbeeinflussung
Im Mittelpunkt stehen Methoden, die darauf abzielen gesundheitsbelastendes
Verhalten und personliche Ressourcen, wie z.B. das Selbstvertrauen, zu

starken. Beispiel: Arztliche Gesundheitsberatung, Kurse

2. Individuell ansetzende Primérpravention mit Beeinflussung des
Kontexts

Diese Art der Intervention richtet sich an Menschen in deren Umgebung. Ziel ist

es, das individuelle Verhalten in Bezug auf die Gesundheit zu verbessern.

Beispiel: Hausbesuch werdender Eltern, &lterer Menschen

3. Primarpravention im Setting

Dabei wird vor allem die Erreichbarkeit der Zielgruppen genutzt. Interventionen
konnen Veranderungen im Setting sein. Durch die Verhaltnispravention wird die
Verhaltensmodifikation vereinfacht. Beispiel: Schuljause mit Vorrang [SIPCAN,
2010]

4. Entwicklung eines gesundheitsférderlichen Settings

Bei der Schaffung eines gesundheitsforderlichen Settings stehen die

Partizipation sowie der Prozess der Organisationsentwicklung im Fokus. Die
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Nutzer des Settings sollen das Gefuhl haben, ,sich in einer Umwelt zu
bewegen, die sie selbst nach ihren Bedurfnissen mit gestaltet haben®.
Beispiel: Gescheite Jause — Coole Pause [SIPCAN, 2010]

5. Kampagnen ohne Kontextbezug
Das Merkmal von Kampagnen ohne Kontextbezug ist es, sich an die gesamte
Bevolkerung zu richten und gesundheitsrelevante Botschaften zu vermitteln.

Beispiel: ,5 am Tag“ [6sterreichische Krebshilfe]

6. Kampagnen mit Kontextbezug

Eine Kampagne mit Kontextbezug bezieht sich sowohl auf das Individuum, das
Setting, sowie die Bevolkerung.

Beispiel: Trimm Aktion des Deutschen Sportbundes zur Bewegung- und
Sportférderung 1970-1994

2.5.2.2. Sekundéarpravention

Die Sekundarpravention beschaftigt sich mit der Friherkennung, bzw. mit der
Frihbehandlung um das Fortschreiten einer Erkrankung zu verhindern. Eine
Manifestation soll vermieden werden (Bsp.: Vorsorgeuntersuchungen,
Friherkennungsmafinahmen)

[CAPLAN, 1964; RENNEBERG und HAMMELSTEIN, 2006].

2.5.2.3. Tertiarpravention

In Rahmen der Tertidrpravention wird an der Behandlung einer Krankheit
angesetzt. Die Vermeidung, Linderung, Kompensation von Folgeschaden sowie
die Verhitung von Ruckféllen stehen hier im Fokus [CAPLAN, 1964;

RENNEBERG und HAMMELSTEIN, 2006].

Des Weiteren soll der Unterschied zwischen Verhaltenspravention und

Verhéaltnispravention erlautert werden. Diese beiden Begriffe erklaren, auf
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welcher Ebene (individuell oder gesellschaftlich) praventive Malinahmen
stattfinden sollen [RENNEBERG und HAMMELSTEIN, 2006]

2.5.2.4. Verhaltenspravention

Verhaltenspravention oder personenorientiere, kommunikative Pravention hat
die Anderung des individuellen Verhaltens zum Ziel.

Gesundheitsférderung auf unterschiedlichen Ebenen entstammt der in der
Ottawa-Charta [WHO, 1986] enthaltenen Definition von Gesundheitsférderung
[RENNEBERG und HAMMELSTEIN, 2006].

2.5.2.5. Verhéltnispravention

Verhaltnispravention oder umgebungsorientierte, strukturelle Pravention beruht
auf einer Modifikation der physischen und sozialen Umwelt. Sie bezieht die
Umgebung von Personen und ihre Lebensverhaltnisse mit ein [WHO Ottawa
Charta, 1986; RENNEBERG und HAMMELSTEIN, 2006].

,Menschen kénnen sich nur dann wirklich wohlfiihlen, wenn auch das Umfeld,
in dem sie leben, arbeiten, lernen, wohnen und lieben, gesundheitsforderlich

und nicht krank machend ist “ [Fonds Gesundes Osterreich, 2005].

2.5.3. Pravention als Bestandteil der Gesundheitssicherung

Altgeld et al. [2000] fordern in ihrem ,Programm flr eine bessere Sozial- und
Gesundheitspolitik® neben der Starkung der Priméarpravention und der
Gesundheitsférderung eine gesetzliche Verankerung der Pravention.

Die Pravention muss als notweniger Bestandteil der modernen
Gesundheitssicherung angesehen werden. Zudem sind eine Aufwertung und
eine Ausweitung dieser dringend erforderlich.

Grunde hierfur sind die steigende Lebenserwartung, die Dominanz chronischer,

aber vermeidbarer Krankheiten sowie die ungleiche Verteilung der
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Gesundheitschancen. Diese stellen die Trends in der Gesundheitsentwicklung
dar [Altgeld et al., 2000].

Die steigende Lebenserwartung ist neben dem medizinischen Fortschritt auf
bessere Lebensbedingungen, bessere Bildung und Erndhrung sowie auf
gesundheitsgerechtes Verhalten zuriickzufiihren.

Durch eine effektive Pravention kdnnte etwa ein Viertel der heutzutage héufig
auftretenden chronisch-degenerativen  Erkrankungen, wie z.B.. Herz-
Kreislauferkrankungen, vermieden werden. Eine lebenslange medizinische und
soziale Behandlung wére dann nicht mehr nétig.

Zugleich miussen im Zuge der Préavention sozial benachteiligte
Bevolkerungsschichten, die allgemein ein hoheres Risiko fiir ernsthafte
Erkrankungen haben, erreicht werden [ALTGELD et al., 2006].
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2.5.4. Der Planungszyklus von Praventionsmalinahmen

Der Public Health Action Cycle (siehe Abbildung 4) stellt den Planungszyklus
von Praventionsmal3nahmen dar. Es werden vier Phasen unterschieden:
An erster Stelle steht die Problemdefinition. Zur Minderung oder der Lésung des
Problems werden Strategien und Malinahmen entwickelt.
In der Folgephase gilt es, die geplanten Strategien zur Problemlésung
umzusetzen.
Die Evaluation schlie3t den Public Health Action Cycle, als ein wichtiges
Instrument um die Effektivitat und die Effizienz einer Intervention zu Uberprifen.
Sie umfasst die Bewertung von MalRnahmen und pruft, ob diese auch etwas
bewirkt haben. Die Ergebnisse der Evaluierung sollen dazu verhelfen die
gesetzten Ziele zu erreichen [Bundesamt flir Gesundheit, 2010; ALTGELD et
al., 2006].

Public Health Action Cycle

Bewertung /g)
Evulation

Problem-

\ definiton
Implementation / 1)
p -

SAseiEy Strategie
“ ;
formulierung
Y

Abbildung 4: Der Public Health Action Cycle als Planungsinstrument gesundheits-
bezogener Interventionen [ALTGELD et al., 2006].

2.6. Gesundheitsforderung
2.6.1. Definition Gesundheit

,Gesundheit ist ein Zustand vollstdndigen korperlichen, geistigen und sozialen
Wohlbefindens und nicht nur die Abwesenheit von Krankheit und Gebrechen.

Der Genuss des hdchsten erreichbaren Gesundheitszustandes ist eines der
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Grundrechte jedes Menschen, unabhéngig von der Rasse, der Religion, der
politischen Einstellung und 6konomischer oder sozialer Bedingungen® [WHO,
1946].

2.6.2. Grundlage der Gesundheitsférderung

Die Grundlage der Gesundheitsférderung bildet die Ottawa-Charta (1986) der
WHO, die wie folgt definiert ist:

Gesundheitsforderung beinhaltet mehr als die Gewahrleistung medizinischer
und sozialer Versorgung. Ziel ist es, ,allen Menschen ein hdheres Mal} an
Selbstbestimmung Uber ihre Gesundheit zu ermdglichen und sie damit zur
Starkung ihrer Gesundheit zu befahigen® [Ottawa-Charta, 1986].

Sie ruft zu einem aktiven Handeln fir das Ziel ,Gesundheit fur alle” auf.
Besondere Grundprinzipien fiur gesundheitsforderndes Handeln sind die
Vertretung, die Vermittlung, sowie die Befahigung von Interessen [Ottawa
Charta, 1986].

Folgende funf Handlungsfelder werden in der Ottawa Charta gefordert. Sie

bilden die Grundlage fiir aktives, gesundheitsforderndes Schaffen:

1. Die Entwicklung einer gesundheitsférdernden Gesamtpolitik

Gesundheit muss oberste Prioritat in allen Politikbereichen haben. Politikern soll
verdeutlicht werden, dass ihre Entscheidungen Einfluss auf die Gesundheit der
Menschen nehmen. Die Aufgabe der Gesundheitspolitik soll es sein, durch
koordiniertes Handeln  Missstdande zu erkennen und ,politischen
Entscheidungstrdgern die gesundheitsgerechte Entscheidung zur leichteren

Entscheidung zu machen® [Ottawa Charta, 1986].
2. Die Schaffung gesundheitsférderlicher Lebenswelten

Die Organisation der sich stdndig andernden Lebens- und Arbeitswelt, genauso

wie die vorherrschenden Lebensbedingungen sollen eine Quelle flr unsere
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Gesundheit sein. Gesundheitsférdernde Lebensbedingungen zu schaffen, die
die natirliche und soziale Umwelt erhalten, sollen als zentrale Aufgabe

angesehen werden [Ottawa Charta, 1986].

3. Die Unterstutzung gesundheitsbezogener Gemeinschaftsaktionen

Ein weiteres Anliegen zur Gesundheitsforderung stellt die Unterstiitzung von
Nachbarschaften und Gemeinden - nicht nur in finanzieller Hinsicht - dar. Sie
sollen in ihren Aktivititen, wie der Planung und Umsetzung
gesundheitsfordernder Strategien gestarkt werden. Durch Mitbestimmung,
Autonomie  und  Selbstkontrolle soll die Starkung des eigenen

Gesundheitsbelangs erreicht werden [Ottawa Charta, 1986].

4. Entwicklung persdnlicher Kompetenzen

Durch Informationen, gesundheitsbezogene Bildung und die Verbesserung der
personlichen Kompetenz im Umgang mit Gesundheit und Krankheit kann
Einfluss auf die eigene Gesundheit und Lebenswelt genommen werden. Ziel ist
es, Menschen zu Alltagsentscheidungen zu befahigen, die die eigene
Gesundheit positiv beeinflussen. ,Dieser Lernprozess muss sowohl in Schulen
wie auch zu Hause, am Arbeitsplatz und in der Gemeinde erleichtert werden®.
Offentliche Korperschaften, Privatwirtschaft, gemeinniitzige Organisationen und
traditionelle Bildungs- und Gesundheitsinstitutionen sind aufgerufen, zu handeln
[Ottawa Charta, 1986].

5. Neuorientierung der Gesundheitsdienste

Dieser Bereich zielt auf die Entwicklung eines Versorgungssystems ab, das
Uber medizinische Leistungen hinausgeht. Die Gesundheit soll starker gefordert
und kulturelle Aspekte berticksichtigt werden. Durch eine Neuorientierung der
Gesundheitsdienste wird der gesundheitsbezogenen Forschung sowie der
beruflichen Ausbildung erhdhte Aufmerksamkeit beigemessen [Ottawa Charta,
1986].
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2.6.3. Wo soll Pravention stattfinden? — Der Setting Ansatz

,Ein Setting ist ein relativ dauerhafter Sozialzusammenhang, von dem wichtige
Impulse bzw. Einflisse auf die Wahrnehmung von Gesundheit, auf
Gesundheitsbelastungen sowie auf alle Formen der Bewaltigung von
Gesundheitsrisiken ausgehen kénnen“ [ROSENBROCK, 2005].

Das ,Setting” einer modernen Pravention findet dort statt, wo Menschen leben,
lernen, spielen und arbeiten. Kurz gesagt in der Lebenswelt, die einen
Menschen umgibt. An einem ,Setting“ werden die gesundheitsférdernden
Potenziale genutzt, um die Gesundheitsressourcen zu starken. Durch bauliche,
organisatorische und sozialklimatische Veranderungen kann dieses erreicht
werden. Fur die Umsetzung von gesundheitsfordernden MalRnahmen an einem
bestimmten Setting ist die Miteinbeziehung aller Beteiligten erforderlich.
Dadurch kann eine enge Koppelung zwischen Verhaltens- und
Verhaltnispravention hergestellt werden. Im Zuge einer Intervention wird das
gesamte ,Setting” berucksichtigt, wodurch sichergestellt werden kann, dass
keine Zielgruppe ausgeschlossen wird [ALTGELD et al., 2006].

2.6.4. Gesundheitsfoérderung am Setting Schule

Der Schule wird als Setting zur Gesundheitsférderung immer mehr Bedeutung
zugeschrieben. Da Schiler eine Vielzahl an Stunden des Tages an diesem Ort
verbringen, ist es sinnvoll, ausgedehnte Interventionen an diesem Setting
durchzufiihren [PYLE et al., 2006].

Die Schule wird als ein Faktor der Erndhrungsgewohnheiten beeinflussen kann
angesehen, da durch die viele Zeit, die an der Schule verbracht wird, dort

haufig Mahlzeiten zu sich genommen werden [DIXEY et al., 1999].

Die Lebenswelt Schule bietet Moéglichkeiten, um das Bewegungs- und
Ernahrungsverhalten der Schiler positiv. zu beeinflussen. Schulische
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Interventionen, die darauf abzielen die Gesundheit in Schulen zu férdern,
fokussieren sich meist auf die Gesundheitserziehung, den Sportunterricht sowie
auf das Speisenangebot [WECHSLER et al., 2000].

2.6.4.1. Voraussetzung fir eine gesundheitsférdernde Schule

Jensen und Simovska [2002] postulierten Modelle zur Entwicklung
gesundheitsfordernder Schulen. In Abbildung 6 wird die Voraussetzung flr
gesundheitsfordernde Schulen bildlich dargestellt [MIHALI, 2002]. Eine gute
Zusammenarbeit zwischen Schilern, Lehrern und Eltern soll die Grundlage zur

Entwicklung einer gesundheitsfordernden Schule darstellen.

Specialization Proi Formative
Toject " courses
by

teachers

e

Curriculum Methodology
Health
promoting
school
lmpn;\vuml‘n(lj of / \ Educative topics
cnowledge
Theatre Project Project Conferences
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xhibiti — pupils parents +——
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Active meetings in

Vid small groups
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Abbildung 5: Wichtige Komponenten einer gesundheitsférdernden Schule: Schiler,
Lehrkréafte und Eltern [MIHALLI, 2002]

2.6.5. Schule - ein Setting zur Gesundheits- und

Ernahrungsbildung

Warum gerade Schulen ein ideales Setting zur Gesundheits- und
Erndhrungserziehung darstellen kénnen, bringen die in den ,Guidelines for
school health programs to promote lifelong healthy eating” formulierten

Uberlegungen recht gut auf den Punkt:
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1. Durch die Schule kénnen nahezu alle Kinder und Jugendlichen tber einen
gewissen Zeitraum erreicht werden.

2. Die Schule hat die Moéglichkeit gesundes Essen anzubieten, denn ein bis
zwei Mahlzeiten werden im Durchschnitt an diesem Setting verzehrt. Durch
ein gesundes Essensangebot wird den Schilern die Umsetzung von
theoretischem Wissen in die Praxis erleichtert.

3. Das individuelle Essverhalten wird durch soziale Faktoren beeinflusst.
Mitschuler stellen solche Faktoren dar. Der soziale Druck dieser kann
genutzt werden um gesunde Essgewohnheiten zu bestarken.

4. Das Kuchenpersonal der Essensausgabe kann durch deren Fachkenntnis
einen Beitrag zur Ernahrungserziehung leisten.

5. Untersuchungen zeigen, dass durch die schulische Erndhrungserziehung
Erndhrungsgewohnheiten verbessert werden kdnnen.

[Centers for Disease Control and Prevention, 1996]

2.6.6. Madglichkeiten zur Gesundheitsfoérderung an Schulen

2.6.6.1. Erndhrungserziehung

Der schulischen Erziehung zur gesunden Ernahrung wird immer mehr
Bedeutung zugeschrieben. Jugendliche profitieren von einer Erziehung zu
gesunder Ernahrung. Die Schiler bekommen die Mdglichkeit sich
Ernahrungsgewohnheiten anzueignen, die im Idealfall ein Leben lang anhalten

[Centers for Disease Control and Prevention, 1996].

2.6.6.1.1. Komponenten der Ernahrungserziehung

Erfolgreiche Programme, die auf schulische Ern&hrungserziehung abzielen,
setzen sich aus mehreren Komponenten zusammen. Um solche Praventions-
Programme erfolgreich umsetzen zu kénnen, soll das Thema Ernahrung schon
ab der Grundschule in den Lehrplan mit einbezogen werden. Der Fokus soll

dabei nicht nur auf die reine Informationsvermittlung, sondern auch auf den
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Umgang (Zubereitung, Lagerung etc.) mit Nahrungsmitteln gesetzt werden
[PEREZ-RODRIGO und ARANCETA, 2001].

Arbeitsblatter, Gruppendiskussionen und aktive Tatigkeiten wie Verkostungen
von Lebensmitteln und Einkaufstouren konnen unterstitzende Hilfsmittel

darstellen, um Lernziele zu erreichen [DIXEY et al., 1999].

2.6.6.1.2. Empfehlungen zur schulischen Erndhrungsbildung

Ziel der Ernahrungsbildung ist es, den verantwortlichen Umgang mit
Lebensmitteln und Ernahrung ein Leben lang zu gewahrleisten. Durch die
Vermittlung von natur-, sozial- und kulturwissenschaftlichem Basiswissen und
Handlungskompetenzen kann die individuelle Nutrition Literacy
(Erndhrungskompetenz) geférdert werden. Im Rahmen der Reform fir
Ernahrungs- und Verbraucherbildung in Schulen (REVIS) wurden Bildungsziele
sowie ein Kerncurriculum entwickelt, die fur alle Schulstufen, Altersklassen und
in unterschiedlichen Unterrichtszusammenhangen einsetzbar sind [REVIS,
2005].

Um eine schulische Ernahrungsbildung erfolgreich umsetzen zu koénnen,

bestehen zahlreiche Empfehlungen und Anlaufstellen. Beispielsweise bietet die

bundesweite Servicestelle fur Gesundheitsbildung GIVE (Gesundheitsbildung,

Information, Vernetzung, Entwicklung) neben der Beratung von Lehrern, die

Bereitstellung von Materialien und Medien zur schulischen Gesundheitsbildung

[GIVE, 2010].

Des Weiteren konnen im Rahmen gesundheitsférdernder Schulen folgende

Empfehlungen zur schulischen Erndhrungsbildung herangezogen werden:

1. Der Input aller Beteiligten einer Schulgemeinschaft soll dazu beitragen, die
Rahmenbedingungen von geplanten Mal3nahmen festzusetzen, damit diese
erfolgreich umgesetzt werden kénnen. Somit kann das schulische Umfeld

die Forderung der Ernahrungserziehung positiv beeinflussen.
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2. Das Thema ,Erndhrung” soll im Rahmen der Gesundheitserziehung einen
konsequenten und moglichst facheribergreifenden Teil am Lehrplan aller
Schulstufen darstellen.

3. Zur Vermittlung von Erndhrungswissen sollen ausreichend Ressourcen zur
Verfigung stehen.

4. Ernahrungserziehung soll durch aktive Tatigkeiten, die den Schulern Freude
und Spald bereiten, unterstitzt werden.

5. Lehrkréafte und schulische Mitarbeiter sollen Uber zeitgeméfRe Erkenntnisse
zur Erndhrungsbildung verfiigen, um Lernstrategien, die auf das
Erndhrungsverhalten abzielen, anwenden zu kdnnen. Eine entsprechende
Aus- und Fortbildung ist empfehlenswert.

6. Bei der Vermittlung von Erndhrungswissen soll der Genuss des Essens
nicht aul3er Acht gelassen werden.

7. Das an der Schule zur Verfugung stehende Essen soll mit dem theoretisch
vermittelten Wissen (ber die Erndhrung Ubereinstimmen. Das
Lebensmittelangebot soll ausschlie3lich Produkte umfassen, die positiven
Einfluss auf die Gesundheit haben.

8. Den Schilern soll eine angenehme Essatmosphare zur Verfligung stehen,
in der die Schuljausen verzehrt werden koénnen. Dieser Aspekt tragt zu
einem guten Schulklima bei.

9. Die Einbindung der Familien und auf3erschulischen Unterstiitzungssysteme
sind wichtig, um die Entwicklung einer ausgewogenen Ernahrung zu
verstarken.

10.Es ist ausdrucklich darauf hinzuweisen, dass Hunger die Lernerfolge nicht
beeinflussen darf. Fir alle sozialen Schichten der Gesellschaft muss das
Verpflegungsangebot zuganglich sein.

11.Gesundheit und Wohlbefinden soll zum gemeinsamen Anliegen aller am
Schulwesen beteiligten Menschen werden. Um sicherzustellen, dass diese
Ziele und MalRnahmen einer gesundheitsfordernden Schule vertreten und
auch umgesetzt werden, ist eine regelmafige Evaluierung der Effektivitat
der MaRnahmen notwendig.

[DIXEY et al., 1999; Centers for Disease Control and Prevention, 1996]
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Im Rahmen einer schulischen Erndhrungserziehung sollen die ,10 Regeln der
DGE" zu einer optimierten Nahrstoffaufnahme beachtet werden [DGE, 2010]:

1. Die Nahrungsmittelauswabhl soll abwechslungsreich gestaltet sein.

2. Ein reichlicher Verzehr von Getreideprodukten und Kartoffeln liefert
wertvolle Vitamine, Mineralstoffe, Spurenelementen sowie Ballaststoffe.

3. Von Gemuse und Obst ,Nimm 5-am Tag".

4. Milch und Milchprodukte sollen taglich, Fisch ein bis zweimal in der Woche
und Fleisch, Wurst sowie Eier in Mal3en aufgenommen werden.

5. Eine geringe Aufnahme von Fett und fettreichen Lebensmittel wird
empfohlen.

6. Zucker und Salz sollen nur mafig aufgenommen werden.

7. Auf eine reichliche Flussigkeitszufuhr soll geachtet werden.

8. Durch schmackhaftes und schonendes Zubereiten der Speisen werden der
natirliche Geschmack der Lebensmittel sowie die N&hrstoffe bewahrt.

9. Um bewusst zu essen, ist es noétig sich Zeit zu nehmen.

10.Um das Korpergewicht im Gleichgewicht zu halten, wird regelmalige

korperliche Bewegung empfohlen.

2.6.6.1.3. Die Sichtweise der Lehrkrafte

Prelip et al. [2006] richten ihren Fokus auf die Rolle und Perspektiven von
Grundschullehrern bezuglich der Ernahrung und Bewegung ihrer Schiuler. Diese
sehen sich durchaus als Vorbilder und nehmen wahr, dass sie Einfluss auf ihre
Schuler austiben kénnen. Es wurde berichtet, dass oft die ndtige Zeit fehlt, um
gezielt auf die Ernahrung einzugehen, da andere Unterrichtsstunden zu viel Zeit
beanspruchen. Als Barrieren, um genauer auf die Erndhrung und die
korperliche Aktivitdt einzugehen, wurden unter anderem das fehlende Know-

how und eine zu geringe angemessene Ausstattung der Schule genannt.
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2.6.6.2. Anpassung der Verhaltnisse

Interventionen, die sich auf die Umgebung beziehen, sind ein wichtiger Teil der
Bestrebung, die Gesundheit der Bevolkerung zu verbessern.

Im Hinblick auf ein geeignetes Ern&dhrungsverhalten kénnen Barrieren, die einer
gesunden Ernahrung im Wege stehen, durch das Eingreifen in das Umfeld
beseitigt werden [GLANZ und MULLIS, 1988]. Interventionen, die das Umfeld
betreffen, missen jedoch sorgféltig geplant und entsprechend verfolgt werden
[CONTENTO, 1995]. Denn die Verhaltnisse, die einen umgeben, pragen das
Essverhalten nachhaltiger als Informationen Uber die Erndhrung [mundliches
Zitat Prof. PUDEL].

Interventionen, die das Umfeld betreffen, konnen Veranderungen im
Speisenangebot sein. Schiler sollen die Mdglichkeit haben, das theoretische
Wissen zum Thema gesunde Ernahrung auch direkt an dem erlernten Ort — der
Schule — umsetzen zu kdnnen. Die Speisen, die den Schilern zu Verfiigung
stehen, sollen eine hohe Lebensmittelqualitdt aufweisen und sich an dem
empfohlenen Nahrstoffbedarf orientieren [PEREZ-RODRIGO und ARANCETA,
2001].

Im Rahmen der ,Trinkfit — Studie® von Muckelbauer et al. [2009] konnte gezeigt
werden, dass durch die Bereitstellung von Trinkwasserbrunnen die Forderung
eines verbesserten Trinkverhaltens erreicht werden kann. Ziel der
randomisierten Studie war es, durch die Forderung des Wasserkonsums der
Entstehung von Ubergewicht entgegen zu wirken. Die padagogische
Intervention (4 Einheiten zu je 45 Minuten) bezog sich auf die Notwendigkeit
von Wasser auf den menschlichen Koérper. Durch die Kombination einer
erzieherischen und das Umfeld betreffenden Intervention kann das Risiko fur

Ubergewicht reduziert werden.
In einer von Blanchette und Brug [2005] durchgeftihrten Literaturtibersicht geht

hervor, dass die Verfluigbarkeit sowie die Zuganglichkeit von und zu Obst und

Gemiuse in Bezug auf deren Konsum in positiven Zusammenhang stehen.
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Interventionen sollen sich somit auf die Verfiigbarkeit sowie auf die jeweilige
Darbietungsform konzentrieren. Schulische Interventionen, die sich auf
mehrere Komponenten (Stundenplan, Verpflegungssystem, Eltern) beziehen,
versprechen die gro3ten Erfolge.

In der TACOS Studie [2004] wurde der Fokus auf den Verkauf von fettarmen
(definiert als < 5g Fett pro Portion) Produkten gesetzt. Ziel der zweijahrigen
Intervention war es, die Verfligbarkeit an fettarmen Produkten in Kantinen um
30%, bestenfalls um 50% zu erh6hen. Zielgruppe der Studie waren Jugendliche
an Gymnasien. Im Rahmen der Intervention konnte das Angebot an fettarmen
Produkten der Interventionsgruppe um 51% erhoht werden. Ohne Intervention
verringerte sich das Angebot hingegen um 5%. An Schulen der
Interventionsgruppe waren am Ende der Studie 42% (Kontrollgruppe: 28%) des
Angebotes fettarme Produkte. Der Verkauf dieser Lebensmittel konnte in der
Interventionsgruppe wahrend des ersten Jahres um 10% (Kontrollgruppe:
2,8%), wahrend des zweiten Jahres um weitere 2% vs. 1,2% gesteigert werden.
Die Ergebnisse deuten darauf hin, dass Veradnderungen, die das Umfeld
betreffen, auch ohne eine unterstitzende Beriicksichtigung im Lehrplan positive
Effekte auf den Konsum von Nahrungsmitteln unter Jugendlichen haben
[FRENCH et al., 2004].

Ein ahnlicher Effekt konnte in einer von Williams et al. [2002] durchgefihrten
Studie gezeigt werden. Ziel war es, den Gehalt an gesattigten Fetten in den
Mahlzeiten der Vorschulkinder auf < 10% der taglichen Energieaufnahme zu
senken und dadurch eine ,Herzgesunde Ernahrung® zu fordern. Der Gehalt an
gesattigten Fetten konnte durch eine Intervention, die die Essenszubereitung
betraf, von 12,5 auf 8 Energieprozent reduziert werden (Kontrollgruppe 12,1 auf
11,6 Energieprozent). Der Gesamtfettgehalt der Mabhlzeiten reduzierte sich
insgesamt von 31 auf 25 Energieprozent (Kontrollgruppe 29 auf 28
Energieprozent). Demzufolge wurde der Konsum an gesattigten Fetten

reduziert.

In der ,CHIPS Study“ konnte gezeigt werden, dass Interventionen die

Preisreduktionen an Lebensmittelautomaten betreffen, als eine effiziente
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Maflnahme zur Forderung des Konsums gesunder Lebensmittel angesehen
werden konnen [FRENCH et al.,, 2001]. Ziel der Untersuchung war eine
Beobachtung der Verkaufszahlen bestimmter Lebensmittel durch die
Modifikation der Preisgestaltung. Preissenkungen von fettarmen Snacks in
Lebensmittelautomaten fuhrten zu einer deutlichen Erh6hung des Verkaufs
dieser Produkte. Eine Reduktion des ursprunglichen Preises um 50% fiihrte zu
einer Steigerung des Verkaufs um 93%. Eine Preissenkung von 25% bzw. 10%,
resultierte in einer um 39% bzw. 9%-igen hoheren Kaufrate dieser Produkte.
Die Ergebnisse sind sowohl auf Jugendliche als auch auf Erwachsene
umzulegen, da die Untersuchung an Gymnasien sowie an verschiedenen
Arbeitsstatten durchgefiihrt wurde [FRENCH et al., 2001].

Die Reduzierung der Preise gesunder Lebensmittel ist als eine
gesundheitspolitische Malinahme anzusehen, die durch politische Initiativen
sowie durch eine Kooperation mit der Industrie umgesetzt werden sollte
[FRENCH, 2003]. Ebenso stellt eine Erhéhung der Preise stark fetthaltiger und
ungesunder Lebensmitteln eine gesundheitspolitische MaflRnahme dar, um
Verhaltensweisen durch die bestehenden Verhaltnisse positiv zu beeinflussen
[HANNAN et al., 2000].

Deutlichen Interventionsbedarf hinsichtlich der Verhaltnisse sowie des
Verhaltens der Schiuler spiegelten die Ergebnisse einer von SIPCAN save your
life durchgefihrten Studie. 48,5% der Schiler nutzen demnach mindestens
einmal pro Woche das Schulbuffet, wobei hauptséchlich Sufigkeiten, gefolgt
von weil3en Backwaren, Schnitzelsemmeln und Pizzas gekauft werden. Am
Schulbuffet bzw. Getrdnkeautomaten werden vor allem (49,5% bzw. 69,8%)
Limonaden eingekauft [SCHATZER et al., 2009].

Wie eine weitere Studie von Schéatzer et al. [2010] zeigt, kann durch eine
Angebotsoptimierung an Schulbuffets ein gesundes Ess- und Trinkverhalten
gezielt gefordert werden. An gesundheitsfordernden Schulbuffets wurden um
15,4% mehr dunkles und um 19,9% weniger weil3es Geback als an nicht

29



gesundheitsfordernden  Buffets gekauft. Des Weiteren waren fette
Wurstprodukte um 16,8% seltener ein Bestandteil der gesamten Schuljause.
Der Obst- und Gemusekonsum war im Vergleich um 54,5% bei Obst und um
8,2% bei Gemuse hoher. Zugleich wurden um 24,8% weniger SuRigkeiten
sowie um 29,2% weniger haufig Limonaden an gesundheitsférdernden Buffets
gekauft. Das gesundere Warenangebot beeinflusste das Ern&hrungsverhalten

der Schiuler positiv.

Die Korrelation des Ernahrungsverhaltens und der jeweiligen Angebotssituation
steht im Fokus weiterer Autoren. So untersuchten Kubik et al. [2003] den
Zusammenhang zwischen dem Ernahrungsverhalten von Jugendlichen und den
an Schulen zur Verfugung stehenden Mdéglichkeiten Essen zu bekommen. Die
Verfugbarkeit von Snackautomaten korrelierte negativ mit dem Obst- und
Gemusekonsum. Zugleich ist die Verfugbarkeit von Lebensmittel mit einer
geringen Nahrstoff- und zugleich hohen Energiedichte in
Lebensmittelautomaten mit einem erhdhten Body-Mass-Index assoziiert [FOX
et al., 2009].

Somit stellt die Verfugbarkeit ungesunder Lebensmittel ein wesentliches
Hindernis in der Umsetzung eines optimalen Ernahrungsverhaltens dar. Denn
kostengunstige Lebensmittel, die eine geringe Nahrstoffdichte und zudem eine
hohe Energiedichte aufweisen, sind an Schulen weit verbreitet. In einer
Untersuchung von Fox et al. [2009] wurde festgehalten, dass solche
Lebensmittel an 73% der Grundschulen, an 97% der Mittelschulen sowie an
100% der hoheren Schulen in der USA erhéltlich sind. 40% der Schuler
nehmen taglich zumindest ein Produkt dieser Lebensmittelgruppe zu sich
(Aufnahme von Grundschilern: 29%, Mittelschulern: 44%, Schiler von Hoheren
Schulen: 55%).

Wird an Schulen der Zugang zu Lebensmitteln und Speisen mit geringer

Nahrstoff- und hoher Energiedichte eingeschrankt, so kann die

Gesamtkalorienaufnahme der Kinder reduziert und eine UbermaRige Zunahme
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des Body-Mass-Index erreicht werden [Fox et al., 2009]. Werden z.B. frittierte
Kartoffelprodukte und sif3e Nachspeisen haufiger als einmal pro Woche
angeboten, so besteht eine erhohte Wahrscheinlichkeit Adipositas zu
entwickeln [FOX et al., 2009].

Schuler aus Schulen mit einem ,school a la carte program“ (Schulen, die
mehrere Mittagsmenus zur Auswahl anbieten), konsumierten weniger Obst und
Gemise und hatten insgesamt eine hdhere Kalorienaufnahme als Schiler aus
Schulen ohne dieses Angebot [KUBIK et al.,, 2003]. Eine Auflistung der an
diesen Schulen erhaltlichen Lebensmittelangebote bzw. eine

Menilizusammensetzungen war nicht ersichtlich.

Auch die Rolle der Eltern kann einen Beitrag zur Umsetzung einer geeigneten
Nahrstoffaufnahme leisten. Der Einfluss der Eltern kann unter anderem dazu
beitragen den Konsum von Soft Drinks einzuschranken. Ergebnisse zeigen,
dass Schiiler, deren Eltern kaum Vorgaben zum Kauf von Soft Drinks machen,
diese Produkte haufiger kaufen als jene Schiiler, deren Eltern Vorgaben zum
Kauf dieser Getranke vorschreiben [GREENE, 2010].

Klare Vorschriften hinsichtlich des Getrankeangebotes an Schulen sind als
auRBerst sinnvoll anzusehen, denn Richtlinien, die eine Einschréankung des
Verkaufs von Soft Drinks (Limonaden) in Schulen vorschreiben, sind eine
effektive Mal3hahme, um den Konsum dieser meist stark zuckerhaltigen
Getranke einzuschranken [GREENE, 2010].

Aus einer Literaturiibersicht von Jaime und Lock [2009] geht hervor, dass
schulische Richtlinien zur Verbesserung der Verpflegungssituation sowie der
Nahrungsaufnahme in Schulen beitragen. Dabei fokussieren sich nur wenige
Studien auf den Body-Mass-Index, um auf eine Reduktion von Adipositas

rickschlieffen zu kbénnen.

31



2.7. Ernahrung und Schule

2.7.1. Die Bedeutung der Ernahrung im Lebensraum Schule

Ernahrung im Lebensraum Schule liefert einen Beitrag zur Gesundheits- und
Verbraucherbildung. Die individuelle Aneignung von Ernahrungskompetenzen
hangt im Wesentlichen auch von der schulischen Erfahrung ab. Schulen
kénnen durch die Gestaltung der Schulverpflegung Verantwortung im Hinblick
auf die Gesundheitsforderung Ubernehmen. Denn durch ein qualitativ und
guantitativ hochwertiges Speisen- und Getréankeangebot kann die Gesundheit
sowie die Leistungsfahigkeit der Schuiler positiv beeinflusst werden [DGE,
2007].

2.7.2. Ernahrung und kognitive Leistungsfahigkeit

Die Erndhrungsweise stellt einen entscheidenden Faktor dar, der die
Entwicklung des Gehirns und somit die kognitive Entwicklung von Kindern
beeinflussen kann [BRYAN et al., 2004].

Die ersten beiden Lebensjahre werden als ein Zeitraum angesehen, in dem die
Erndhrung fur die Ausbildung des Gehirns eine wesentliche Rolle spielt
[POLLITT E, 1996]. Da die Gehirnentwicklung wéhrend der Kindheit bis hin zum
Erwachsenenalter fortschreitet, hat die Erndhrungsweise auch nach dem 2.
Lebensjahr Einfluss auf die geistige Entwicklung [BRYAN et al., 2004].

Die Weiterentwicklung des Gehirns ist im Speziellen auf die
Entwicklung/Myelinisierung der Frontallappen zurtickzufiihren, die zirka im Alter
von sechs Monaten beginnt und bis hinein ins Erwachsenenalter andauert
[THATCHER, 1991].

Die Frontallappen sind im Wesentlichen fir Planung und Entwicklung von
Strategien, fur das Fokussieren der Aufmerksamkeit und Unterdrickung
irrelevanter Stimulationen, sowie fur das Erinnerungsvermégen verantwortlich
[ANDERSON et al., 1998].
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Einzelne Nahrstoffe wie Jod, Eisen, Zink, B-Vitamine und Omega-3-Fettsauren
fordern die kognitive Entwicklung bei Kindern [BRYAN et al., 2004]. Weitere
Nahrstoffe, die positiven Einfluss auf kognitive Fahigkeiten ausuben, sind
Curcumin, Flavonoide, Cholin sowie antioxidative Vitamine (Vitamin C, Vitamin
E, Carotin) [GOMEZ-PINILLA, 2008].

Eine UberméaRige Kalorienzufuhr kann die geistige Funktionalitat, unter anderem
Lernprozesse, negativ beeinflussen. Im Speziellen kénnen gesattigte
Fettsduren und Transfette durch eine Beeintrachtigung der Gehirnfunktion die
kognitive Leistungsfahigkeit verschlechtern. Durch die Bildung freier Radikale
nimmt zudem die Zellschadigung im Gehirn zu [GREENWOOD und WINOCUR,
2005].

Neuesten Erkenntnissen zufolge beeinflussen auch gastrointestinale Hormone
(wie Ghrelin, Leptin und Insulin) und Peptide (wie Glucagon-like peptide,
(GLP1)) die geistige Leistungsfahigkeit Uber langfristige Veranderung der
neuronalen Organisationen. So férdert Ghrelin die Synapsenbildung sowie die
synaptische Ubertragung. Daraus resultieren ein verbessertes raumliches
Denken sowie ein gesteigertes Erinnerungsvermogen [DIANO et al., 2006].
Leptin ermdglicht es, durch die Bildung neuer Verbindungen zwischen
Nervenzellen, das Gehirn an verdnderte Bedingungen (z.B. wéahrend kindlicher
Entwicklung und Lernvorgangen) anzupassen [LI et al., 2002].

Im Tierversuch zeigt die Infusion von GLP 1 ins Gehirn ein verbessertes

Erinnerungsvermogen [DURING et al., 2003]

Trotz positiver Wirkung bestimmter Nahrstoffe, besteht keine Evidenz, zur
Supplementierung von Vitaminen und Mineralstoffen um die schulische
Leistung zu steigern [TARAS, 2005]. Vielmehr kommt es auf eine gleichmalige
Energiezufuhr an, die zur Konzentrations- und Leistungsfahigkeit beitragt
[MUTHAYYA et al., 2007].
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2.7.3. Einfluss der Ernahrung auf die Schulleistung

Durch eine kontinuierliche Zufuhr an Energie und Nahrstoffen wird der
Blutzuckerspiegel aufrecht erhalten. Dies kann durch den Verzehr von
Zwischenmahlzeiten, wie der Schuljause, gewahrleistet werden. Dadurch
kénnen Leistungsabfalle, Lerntiefs und Mdudigkeit vermieden werden
[WASSERBACHER und WEISS, 2002].

Die Leistungskurve (siehe Abbildung 7) soll die Wichtigkeit der
Zwischenmahlzeiten verdeutlichen. Durch die Aufnahme einer Jause kdnnen
Leistungsphasen gesteigert werden. Werden Zwischenmahlzeiten ausgelassen,

sinkt die Leistungsfahigkeit schneller ab.

s uhe["9Uhr [ 2Uhe] 15 unr | 15 uhe | 21 b [ 8URE] 3 | 6 unr
LEISTUNGSKURVE

mit Zwischenmabhlzeiten

l ohne Zwischenmabhlzeiten
. Jause
Frihstlick Mittagessen —

Erholungsphase

Abendessen

Abbildung 6: Leistungskurve [CARPER, 1997]

2.7.3.1. Fruhstuck und Schuljause

Die Aufnahme einer Frihstliicksmahlzeit ist mit einem positiven Nutzen fir
Gesundheit und Wohlbefinden verbunden [RAMPERSAUD, 2009].

Frihstlick-Esser nehmen im Vergleich zu jenen, die das Fruhstiick auslassen,
mehr Mikro- und Makronahrstoffe sowie Ballaststoffe zu sich und orientieren
sich bei der Nahrstoffaufnahme haufiger an den Empfehlungen. Das Fruhsttick
zahlt zu den Mahlzeiten, die von Kindern und Jugendlichen am héaufigsten
ausgelassen werden. Je Alter die Schuiler, desto haufiger die Anzahl der

ausgelassenen Fruhsticksmahlzeiten, wobei Madchen dazu neigen seltener
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ein Fruhstick zu sich zu nehmen als Buben. Das Frihstiick auszulassen, ist
ein typisches Verhalten, dass auch vermehrt unter (bergewichtigen und
adipdsen Kindern und Jugendlichen beobachtet wurde [RAMPERSAUD et al.,
2005].

Die Auswirkungen der Teilnahme an einem Schulfriihstiick in Bezug auf die
Schulleistung stehen im Fokus einiger Studien. Ergebnisse zeigen, dass durch
die Teilnahme an einem Schulfrihstiick die schulische Leistung verbessert
werden kann [KLEINMANN et al., 2002; MURPHY et al., 1998].

Wird ein Frihstick verzehrt, so besteht ein positiver Nutzen fur die kognitive
Leistungsfahigkeit (im speziellen auf die Gedachtnisfunktion), die allgemeine
schulische Leistung, psychosoziale Funktionen und die Stimmung. Ein
ausgewogenes Frihstuck, soll sich aus Lebensmittel mit einem hohen Nahrwert
sowie mit einem hohen Ballaststoffanteil zusammensetzen [RAMPERSAUD et
al., 2005].

Die mogliche Wirkung eines Frihstiickskonsums wird von Grantham-McGregor
et al. [1998] veranschaulicht (siehe Abbildung 8):

Time |
. ime in school e
/ Y

/

/ Engaged time

Breakfast ;
\A Attainment

Relief of hunger pad

N\ /
N . /
Attention
Nutrition status — cognition
behavior

Abbildung 7: Zusammenhang zwischen dem Friihstlicksverzehr und dessen mdgliche
Wirkung bei Schulkindern [GRANTHAM-MCGREGOR, 1998].

Das Friuhstuck kann einerseits die schulische Leistungsfahigkeit beeinflussen,

andererseits Auswirkungen auf den Gesundheits— und Ernahrungsstatus
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haben. Schuler, die einen besseren Ernahrungsstatus aufweisen, verfiigen tber
eine bessere kognitive Leistungsfahigkeit als jene Schulkinder, die
mangelernéhrt sind. Speziell muss die Beseitigung von Hunger in Betracht
gezogen werden. Denn Schiler kdnnen sich nicht auf ihre Lernaufgaben
konzentrieren, wenn sie hungrig sind [GRANTHAM —MCGREGOR et al. 1998].
Eine positive Wirkung des Konsums einer Zwischenmahlzeit am Vormittag
konnten Muthayya et al. [2007 ] nachweisen. Durch eine gleichmaliig verteilte
Energieaufnahme, die durch die Einnahme einer Zwischenmahlzeit erreicht
wurde, konnte eine verbesserte Gedachtnisleistung unter 7-9-Jahrigen Kindern

mit einem geringen soziobkonomischen Status nachgewiesen werden.

Somit kann das Essen in der Schule indirekt dazu beitragen die kognitiven
Funktionen durch die Verbesserung des Ernahrungsstatus zu steigern. Dadurch
erhoht sich die Zeit, die Schuler sich auf die Schularbeit konzentrieren kdnnen
und damit steigt auch deren Leistung [GRANTHAM — MCGREGOR et al. 1998].

Eine kleine Fruhstiicksmabhlzeit beeinflusst die Aufmerksamkeit von 9-jahrigen
Schulkindern positiv, wenn zuséatzlich am Vormittag eine Jause gegessen wird.
Wird keine Schuljause verzehrt, so fuhrt der Konsum einer grol3eren
Frihstiicksmahlzeit zu einer besseren Konzentrationsfahigkeit im Vergleich
zum Verzehr von kleinen Portionsgrof3en [BENTON und JARVIS, 2007].

Durch gezieltes Essen kann mehr Leistung und Konzentration erbracht werden.
Aus welchen Lebensmitteln soll sich nun eine geeignete Zwischenmahlzeit
zusammensetzen?

Eine ausgewogene Schuljause soll aus verschiedenen Komponenten bestehen.
Die Basis bilden die Kohlenhydrate. Diese sollen in Form von Vollkornbrot,
Mehrkornbrot oder Musli aufgenommen werden. Der Blutzuckerspiegel wird
durch die Zufuhr komplexer Kohlenhydrate auf einem bestimmten Niveau
gehalten. Durch die Zufuhr von WeilBmehlprodukten steigt der
Blutzuckerspiegel schnell an, fallt jedoch auch rasch wieder ab — und genauso

die Leistungsfahigkeit. Als pikante Auflage eignen sich magere Wurst- und
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Kéasesorten. Mageres Fleisch, Eier, Milch und Milcherzeugnisse versorgen den
Organismus mit Eiweil3, wobei Milch aufgrund der Na&hrstoffdichte ein
besonders hochwertiges Lebensmittel fur Kinder darstellt. Um den Kérper mit
Vitaminen, Mineral- und Ballaststoffen zu versorgen, sollen frisches Obst und
Gemduse einen essentiellen Teil des Pausensnacks darstellen. Getranke wie
Mineralwasser, ungesufite Frichte- und Krautertees oder verdinnte Fruchtsafte
tragen zum Erhalt der Leistungsfahigkeit bei [WASSERBACHER und WEISS,
2002].

Die Entwicklung von Richtlinien, die es jungen Menschen erleichtern, eine
gesunde Ernahrung in Anspruch zu nehmen, wird benétigt [YOUNG et al.,
2005].

2.8. Empfehlungen fur die Schulverpflegung
2.8.1. Qualitatsstandards fur die Schulverpflegung

Die Qualitatsstandards fur die Schulverpflegung beinhalten neben
padagogischen, kulturellen und schulorganisatorischen Rahmenbedingungen
die  Gestaltung einer optimalen  Schulverpflegung sowie  deren
Qualitatssicherung. Laut dem Grundprinzip der Qualitatsstandards sind sowohl
fur die Mittags- als auch fur die Zwischenverpflegung ausschlief3lich
gesundheitsférderliche Lebensmittel anzubieten [DGE, 2007].

In Deutschland muss nach dem Beschluss der Kultusministerkonferenz in jeder
Ganztagsschule eine warme Mittagsmahlzeit angeboten werden. Die
Anforderungen zur warmen Mittagsverpflegung beinhalten sowohl die Art als
auch die Menge der eingesetzten Lebensmittel. Die Standards fur die
Nahrstoffzufuhr der warmen Mittagsverpflegung beziehen sich wie die
Standards fur den Einsatz von Lebensmitteln fir die Zwischenverpflegung auf

folgende Lebensmittelgruppen [DGE, 2007]:
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1. Getranke

N

Getreide allgemein bzw. fir die Zwischenverpflegung im speziellen Brot,
Brotchen und andere sif3e und pikante Backwaren, Musli

Kartoffeln (warme Mittagsverpflegung)

Obst und Gemuse (Basis 5 am Tag)

Milch und Milchprodukte (auf3er Butter und Sahne)

Fleisch, Fleischerzeugnisse, Wurstwaren

Seefisch

Fette/Ole

© © N o 0o &~ w

Gewilrze, Zusatzstoffe
10. SuRigkeiten (werden zur Zwischenverpflegung nicht angeboten)
11.Pikante Snacks

12.Bio-Lebensmittel

Maoglichkeiten fur die Zwischenverpflegung sind das Schulfrihstick, die
Cafeteria, der Kiosk wund Automaten. Die Anforderungen an die
Zwischenverpflegungsformen sind insofern von besonderer Bedeutung, da sie

zur Deckung des taglichen Nahrstoffbedarfs beitragen [DGE, 2007].

2.8.2. Leitfaden fur Buffetbetriebe in Osterreich
2.8.2.1. Rundschreiben Nr. 53/1997

In dem Rundschreiben Nr. 53/1997 des Bundesministeriums fir Unterricht,
Kunst und Kultur werden Richtlinien fir Buffetbetriebe ausgesprochen.

Dieses Rundschreiben beinhaltet neben rechtlichen  Bedingungen,
Rahmenvorgaben, welches Mindestangebot im Warenkorb eines Schulbuffets
vorhanden sein soll: ,Vollkornbrot, Knackebrot, Weil3brot, Milchgetranke,
Mineralwasser, Fruchtsaftgetranke, belegte Brote, Joghurt, Obst je nach
Jahreszeit sowie gegebenenfalls warme Suppen und die verschiedensten
Formen von Madasli. Produkte aus biologischem Anbau und mdoglichst
Okologische  Verpackungen werden empfohlen.”  Zugleich  werden
Empfehlungen ausgesprochen, welche Produkte im Warenkorb eines
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Schulbuffets nicht enthalten sein sollen: ,Stark zuckerhaltige Speisen und
Getranke, Rauchwaren und alkoholische Getranke sowie Rohmilchprodukte®
[BMUKK, 2007].

2.8.2.2. Leitfaden zur Verbesserung des Speisen- und

Getrankeangebotes an Schulbuffets

Ein von SIPCAN save your life erstellter Leitfaden wurde im Schuljahr 08/09
sowie 09/10 an alle Bundesschulen Wiens vom Stadtschulrat fur Wien
ausgesandt. Fur alle relevanten Teilbereiche eines Schulbuffets (Geback/Brot,
Belege, Milch und Milchprodukten, Obst, Salate inkl. Dressings und Dips,
salzige Snacks, Naschereien, Mehlspeisen, warme Speisen und Getranke)
wurden Empfehlungen sowie praktische Tipps zur Verbesserung des Speisen-
und Getrankeangebotes erstellt. Buffetbetreiber sollen dadurch eine
Hilfestellung zu einer erleichterten Umsetzung im eigenen Buffetbetrieb erhalten
[SIPCAN, 2009].

2.8.2.3. Gesunde Schule OO — Checkliste Ernahrung

Eine Initiative zur Gesundheitsférderung des Landes Ober6sterreich stellt die
,Gesunde Schule OO“ dar. Neben Orientierungshilfen zu Bewegung, der
psychosozialen  Gesundheit, allgemeinen = Rahmenbedingungen  und
Suchtpravention, beinhaltet diese ebenso eine Checkliste zum Thema
Ernahrung und Schuljause. Neben grundsatzlich zu beachtenden Richtlinien
beinhaltet die Checkliste Ernahrung auch eine Empfehlung zum
Mindestangebot einer Schuljause [ORTNER, ohne Jahreszahl].

2.8.2.4. Checkliste ,,Schuljause*

Im Rahmen des Netzwerkes ,Gesunde Gemeinde“ wurde durch eine
Kooperation der Abteilung Gesundheit (Amt der OO Landesregierung) mit dem

Stadtschulrat flr Oberdsterreich die Checkliste ,Schuljause” erstellt. Diese fur
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Eltern, Padagogen, Seminarbauern, Buffetbetreiber und Jausenlieferanten
erstellte Checkliste soll als ein praktischer Leitfaden bei der Zusammenstellung
und Zubereitung einer ausgewogenen Jause dienen. Neben den
Qualitatskriterien fiur die Schuljause sind die fir die Jausenzubereitung
erforderlichen Hygienebestimmungen angefihrt [Amt der 00

Landesregierung/Landesschulrat fiir OO, ohne Jahreszahl].

2.8.2.5. Qualitatsstandards fur Schulbuffets (Graz)

Fur Schulbuffets im Berufsschulzentrum Graz wurden Qualitatsstandards
sowohl fur die Kaltverpflegung als auch fur die Warmverpflegung entwickelt. Die
dargestellten Moglichkeiten das Jausenangebot zu gestalten sollen sich als
eine Mindestvariante (als Zusatzangebot) bzw. als eine Maximalvariante
verstehen, die taglich zur Auswahl zur Verflgung stehen muss, um eine
gesunde Wahl zu ermdglichen. Besonderer Wert wird dabei auch auf die
Bezugsquellen der Produkte gelegt. Mindestens ein Drittel aller Waren sollen
aus biologischem Anbau kommen. Der in den Qualitatsstandards angefuhrte
Warenkorb ist im Berufsschulzentrum Graz verbindlich einzuhalten
[HOLLOMEY et al., ohne Jahreszahl].

2.8.2.6. Das gute Schulbuffet

Ein Praxis-Leitfaden, der als Anleitung fir ein gutes, nachhaltiges Schulbuffet
dienen soll, wurde 2006 verdffentlicht. Dieser Leitfaden gliedert sich in zwei
Teile. Der erste Teil beschéftigt sich damit, was an einem guten Schulbuffet
erhéltlich sein kann und soll. Der zweite Teil richtet sich an praktische
Hilfestellungen zur Verbesserung bzw. der Neueinrichtung einer
Pausenverpflegung [HOFER et al., 2006].
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2.8.2.7. Kriterienkatalog fur die Mittagsverpflegung

Neben allgemeinen Kriterien (u.a. Gewerbeberechtigung, Hygiene-, Qualitats-
und Liefersicherheiten, Einschulung des Personals) beinhaltet der
Kriterienkatalog fur die Mittagsverpflegung Vorschriften hinsichtlich der Menu-
und Speiseplangestaltung inklusive Bio-Anteilen. Die MA 56 als Schulerhalter
der offentlichen Pflichtschulen ist gesetzlich dazu verpflichtet, Vorsorge fur die
Mittagsverpflegung (an ganztags gefuihrten Schulen) zu treffen. Die Nutzung
der dargebotenen Infrastruktur ist nur all jenen Lieferanten mdglich, die bereit
sind, die in dem Kriterienkatalog festgelegten Kriterien zu erfillen [HOHAUS,
2005].

2.8.2.8. Leitlinie zur Optimierung der Gemeinschafts-

verpflegung fur Kinder und Jugendliche

Die Leitlinie zur Optimierung der Gemeinschaftsverpflegung fir Kinder und
Jugendliche dient der Bereitstellung eines gesunden Angebotes in Kantinen
und anderen Verkaufsstellen von Lebensmitteln an Schulen. Die Erstellung
dieser Leitlinie orientiert sich am Europaischen Aktionsplan Nahrung und
Erndhrung der WHO 2007-2012. Inhaltlich werden neben allgemeinen
Richtlinien fur eine nachhaltige Lebensmittelauswahl Grundséatze der
Speisenzubereitung dargestellt. Im Speziellen wird auf die optimale
Darbietungsform gesunder Produkte (geeignete Positionierung, sowie Werbung
fur gesundes Angebot) hingewiesen sowie die Bestandteile eines
bedarfsgerechten Warenangebots erlautert. Neben einer Empfehlung einer
maoglichen  Mentplanung  werden  zugleich  Vorschlage flr einen
Wochenspeiseplan gegeben. Abschliel3end wird darauf verwiesen, dass alle in
der Verpflegung tatigen Mitarbeiter mindestens einmal pro Schuljahr eine
Weiterbildung besuchen sollten [STOCKLER, 2010].
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3. Methode

3.1. Evaluierungsbogen

Zur Bewertung des Warenangebots und der Positionierung einzelner
Lebensmittelgruppen an Schulbuffets wurde in Zusammenarbeit mit SIPCAN
(Special Institute for Preventive Cardiology And Nutrition - Initiative fur ein
gesundes Leben, Dr. Manuel Schatzer) ein standardisierter Evaluierungsbogen
entwickelt.

Dieser Evaluierungsbogen soll ein méglichst objektives Feedback zur jeweiligen
Ist-Situation von Schulbuffets ermdglichen. Hierfir werden alle relevanten

Teilbereiche eines Schulbuffets beriicksichtigt.

Um das Feedback mdglichst exakt gestalten zu kénnen, wird jeder Teilbereich
entsprechend der angebotenen Menge (genaue Erfassung der Stickzahlen),
sowie der Positionierung (zentral, mittel oder untergeordnet) bewertet. Des
Weiteren werden innerhalb jedes einzelnen Teilbereichs zusatzlich weitere
Untergliederungen eingesetzt (siehe in Kapitel 3.1.1.2, Tabelle 3 (Beispiel
Geback) sowie Tabelle 4 (Beispiel Milchprodukte).

3.1.1. Gliederung und Elemente des Evaluierungsbogens

Brot und Geback

Bei dem Teilbereich ,Brot und Geback® erfolgt die Unterteilung in weil3es Brot/
Geback (Produkte aus weildem Mehl) bzw. dunkles Brot/Geback (Produkte mit
hohem Koérner Anteil bzw. Vollkornprodukte).

Belag
Der Teilbereich ,Belag” setzt sich aus Schnittkase, diverse Aufstriche,
Fleischprodukte > 20% Fett sowie Fleischprodukte < 20% Fett zusammen.

Sufe Aufstriche wie Honig etc. werden zu SuRigkeiten gezahlt.
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Obst und Gemise
,Obst und Gemuise® meint die Unterteilung in Gemuise als Belag, das
allgemeine Obst- und Gemiseangebot sowie die Saisonalitéat der angebotenen

Obstsorten.

Milch/-Produkte
Der Teilbereich ,Milch / -Produkte“ umfasst neben Milch all jene Produkte, die

aus Milch hergestellt werden (Molke Drinks, Joghurt, etc.).

Sife Snacks

Die Kategorie ,SURe Snacks® setzt sich aus kleinen SuRigkeiten (<= 30g),
groRen SuRigkeiten (> 30g), sowie alternativen SuRigkeiten zusammen. Zu
alternativen SuRigkeiten zahlen u.a. Studentenfutter, diverse Nusssnacks und
Trockenfriichte.

Salzige Snacks

Zu salzigen Snacks werden z.B. Chips etc. gezahlt.

Mehlspeisen

Der Unterpunkt ,Mehlspeisen“ bezieht sich explizit auf fette Mehlspeisen.
Weniger fette Mehlspeisen werden der Bewertung nicht unterzogen und werden
demzufolge als neutral angesehen. Eine positive Bewertung ware in der
Gegenuberstellung zu fetten Mehlspeisen nicht zielfihrend. Der Grund hierfir
liegt darin, dass Mehlspeisen grundsatzlich keine ideale Schuljause darstellen.
Daher macht es wenig Sinn, ,bessere“ Mehlspeisen positiv zu bewerten.
Weniger fette Mehlspeisen (z.B. aus Biskuit oder Germteigmassen) sind also
neutral und kdnnen als Alternative zu fetten Mehlspeisen in geringer Menge

angeboten werden.
Warme Snacks

,Warme Speisen“ beziehen sich explizit auf das Angebot fleischhaltiger

Speisen. Vegetarische warme Speisen werden als neutral gewertet. Eine
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positive Bewertung warmer, vegetarischer Speisen ware in der
Gegeniberstellung zu fleischhaltigen Speisen nicht zielfuhrend. Der Grund
hierfur liegt darin, dass warme Speisen (in der Regel fettreiche Fast Food
Produkte) grundsatzlich keine ideale Schuljause darstellen. Daher macht es
wenig Sinn, vegetarische warme Speisen positiv zu bewerten. Vegetarische
Speisen sind also neutral und koénnen als Alternative zu fleischhaltigen
Produkten in geringer Menge angeboten werden. Zusatzlich wird der Zeitpunkt,

ab dem fleischhaltige Produkte angeboten werden, bewertet.

Getranke

Der Teilbereich ,Getranke® versteht sich als Unterteilung in all jene Getranke
mit einem Zuckergehalt bis 7,4g Zucker pro 100ml und ohne zusatzlichen
SuRstoffgehalt bzw. in Getranke mit > 7,4g Zucker pro 100ml und/oder mit
zusatzlichen SuRstoffen sowie den jeweiligen Mengenanteil der akzeptablen
Getranke am Gesamtangebot. Die Cut-off Grenze wurde im Rahmen der
Getrankeliste von SIPCAN [2011] in Anlehnung an WHO [2003] und FAO
[MANN et al., 2007] Empfehlungen (max. 10% der taglichen Energieaufnahme
aus Zucker) gesetzt. Demnach sind dies, bei Betrachtung eines
Durchschnittswerts fur die Energiezufuhr von 2400 kcal, ca. 60 g Zucker pro
Tag. Mit einem halben Liter Getrank sollte maximal die Halfte der taglichen
Obergrenze von 60 g aufgenommen werden. Daraus ergibt sich ein Grenzwert
von 30 g pro 500 ml (= 6 g pro 100 ml). Demzufolge darf ein Getrank, unter
Berucksichtigung eines Toleranzbereiches von 25% maximal 7,4 g pro 100 ml
enthalten. Akzeptable Getrdnke sollen zudem SufRstofffrei sein, um sich
einerseits an einen weniger sul3en Geschmack zu gewohnen, andererseits soll
dadurch die maximal erlaubte Aufnahmemenge an Suif3stoffen nicht
Uberschritten werden [SIPCAN, 2011].

Zusatz
Der ,Zusatzpunkt® beinhaltet das Vorhandensein biologischer Produkte sowie
das Angebot diverser gesunder Produkte an Buffetbetrieben. Als diverse

gesunde Produkte wurden alle empfehlenswerten Produkte gewertet, die aus
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eigenem Engagement der Buffetbetreiber angeboten wurden. Zu diesen
Produkten zadhlen: Salatschisseln, Fruchtsalate, Obstspiel3chen, selbst
zubereitete Joghurts und Milchshakes, Studentenfutter, Trockenobst,
Fruchtschnitten, spezielle Schulweckerl sowie Spezialbrote (z.B. Gemusebrote

mit Krauter).

Hygiene

Werden in Schulen Lebensmittel in Verkehr gebracht, so ist die Einhaltung
bestimmter lebensmittelrechtlicher Bestimmungen zu beachten (siehe auch
4.3.3.13.) [BMGF, 2006].

In der durchgefihrten Untersuchung wurde innerhalb des Teilbereiches
,Hygiene® auf das Vorhandensein ausgewahlter Vorschriften geachtet. Diese
umfassten:

o Spuckschutzes zwischen Buffet und Kunde

o Kihlung der Frischware

o Vorhandensein der erforderlichen Arbeitsbekleidung (lange Beinbekleidung,

Schurze/Arbeitsmantel, Arbeitsschuhe, Kopfbedeckung)
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3.1.1.1. Idealkriterien der einzelnen Teilbereiche

Fur jeden Teilbereich wurden Idealkriterien (siehe Tabelle 2) aufgestellt.

Gebéck Menge Position
weilRes Geback/Brot max. 33% untergeordnet
dunkles Geback/Brot min. 67% zentral
Belag Menge Position
Schnittkase min. 21% zentral
div. Aufstriche min. 21% zentral
Fleischpr. > 20 % Fett max. 10% untergeordnet
Fleischpr. < 20 % Fett min. 21% zentral
Obst und Gemiise Menge Position
Gemiise als Belag min. 67% aller belegten Gebéackstiicke zentral
Obst und Gemduse allgemein min. 11 Stick zentral
Obst Saisonalitat min. 3 ver. Produkte --
Milch /-Produkte Menge Position
Milch/Molke/Joghurt min. 5 ver. Produkte zentral
SuRRe Snacks Menge Position
SuRigkeiten > 30g max. 25% untergeordnet
SiRigkeiten < 30g max. 25% untergeordnet
Alternative SuRigkeiten min. 51% zentral
Salzige Snacks Menge Position
fette Knabbereien kein Angebot --

Fette Mehlspeisen Menge Position
fette Mehlspeisen max. 10 Stick ersichtlich untergeordnet
Warme Snacks Menge Position
fleischhaltige warme Snacks max. 1 Produkt untergeordnet
ab wann angeboten nach 4. Unterrichtsstunde --
Getranke Menge Position
ab 7,59 Zucker o. mit SuRstoffen max. 20% untergeordnet
bis 7,49 Zucker min. 80% zentral
Mengenanteil bis 7,49 min. 67% --
Zusatz Menge Position
Biologische Produkte min. 10% des Sortiments zentral
Div. gesundes Angebot min. 5 ver. Produkte zentral
Hygiene Vorgabe erfullt Position

Spuckschutz vorhanden
Kihlung der Frischware
Arbeitsbekleidung

ja
ja
4von4

Tabelle 2: Idealkriterien Schulbuffet
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In folgendem Absatz werden die Idealkriterien eines jeden Teilbereiches

erlautert:

Grundlage der Idealkriterien
Die Entstehung der Idealkriterien beruht auf langjahrigen, praktischen
Erfahrungssétzen, basierend auf der Umsetzbarkeit sowie der Realisierbarkeit.

Idealkriterien Geback
Idealerweise besteht das Sortiment aus mindestens zwei Drittel dunklem
Geback.

Idealkriterien Belag

Der Anteil an Geback, das mit Schnittkase, diversen Aufstrichen und fettarmen
Wurst-/Fleischprodukten  belegt ist, macht jeweils Uber 20% des
Gesamtangebots an belegtem Geback aus. Hingegen soll der Anteil an fetten

Wurstprodukten bei max. 10% liegen.

Idealkriterien Obst und Gemise

Mindestens zwei Drittel aller belegten Gebacksticke sollen mit diversen
Gemusesorten (wie z.B. Paprika, Gurkenscheiben, Salatblatter, ...) belegt
werden. Das Obstangebot soll aus mindestens 11 Stiick und mindestens aus 3

saisonalen Sorten bestehen.

Idealkriterien Milch/-Produkte

Es werden mindestens 5 verschiedene Milchprodukte angeboten.

Der Fettgehalt soll bei Milch und Joghurtprodukten max. 3,6% bzw. bei
Topfenprodukten max. 20% F.i.T. ausmachen.

Idealkriterien Stf3e Snacks
Im ldealfall soll der Anteil an alternativen SiRigkeiten > 50% ausmachen.
Alternative StBigkeiten kénnen anstatt herkbmmlichen SufRigkeiten angeboten

werden und zeichnen sich durch einen héheren Nahrwert aus.
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Idealkriterien Salzige Snacks
Es sollten keine salzigen Produkte (fettige Knabbereien wie z.B.: Chips) zum

Verkauf angeboten werden.

Idealkriterien Mehlspeisen
Es sollten maximal 10 Stick pro Tag an fetten Mehlspeisen angeboten werden.

Idealkriterien Warme Snacks

Es sollte taglich maximal ein warmer, fleischhaltiger Snack angeboten werden,
bei allen weiteren warmen Snacks sollte es sich um vegetarische Varianten
handeln. Warme Snacks werden im Idealfall erst nach der 4. Unterrichtstunde

angeboten.

Idealkriterien Getranke

Idealerweise setzt sich das Getrankesortiment aus zu mindestens 80% an
akzeptablen Getranken (Produkten mit einem moderaten Zuckergehalt und
ohne zusatzliche Suf3stoffe) zusammen. Zwei Drittel der Verkaufsflache, die fur
Getréanke genutzt werden, sind fir akzeptable Getranke zu verwenden.

Idealkriterien Zusatz

Bioprodukte: Idealerweise werden mindestens 10% des Angebots aus
biologischen Produkten gebildet.

Diverses gesundes Angebot: Es stehen im Idealfall mindestens 5 verschiedene

spezielle gesunde Highlights zur Auswabhl.

Idealkriterien Hygiene

Idealerweise ist eine raumliche Trennung (Spuckschutz) zwischen Buffet und
Kunden vorhanden. Des Weiteren wird die Frischware zwischen den Pausen
gekunhlt gelagert. Aus hygienischen Grinden soll auch auf die Arbeitsbekleidung
geachtet werden. Erforderlich sind: eine lange Beinbekleidung, Arbeitsmantel,
Arbeitsschuhe sowie eine Kopfbedeckung (z.B. in Form einer Schildkappe).

Dadurch soll ein Mindeststandard gesichert werden.
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3.1.1.2. Bewertung Menge

Um eine flr das Setting Schule vertraute Bewertung zu verwenden, erfolgt die
Evaluierung auf Basis des Schulnotensystems. Die Vergabe der Schulnoten 1,
3 oder 5 sind mdglich und bilden die Grundlage des Bewertungsschemas. Die
Schulnoten sagen folgendes aus:

Note 1: Das Kriterium wurde vollstandig erfullt.

Note 3: Das Kriterium wurde teilweise erfullt.

Note 5: Das Kriterium wurde nicht erfullt.

Hierfir wurden fur jeden Teilbereich Bewertungskriterien festgelegt. Die Menge
wird einerseits auf Basis von absoluten Gréf3en (siehe Tabelle 3) und

andererseits auf Basis von Prozentverteilungen (siehe Tabelle 4) angefihrt.

Beispiel Gebéck:

An einem Schulbuffet werden 50 Gebacksticke angeboten. 25 dieser
Gebéacksticke sind weilles Geback, 25 Gebacksticke sind dunkel. Daraus
ergibt sich entsprechend der Einteilung (siehe Tabelle 3) die Note 3 flur die
angebotene Menge an hellem Geback sowie die Note 3 fur die angebotene
Menge an dunklem Geback. Das arithmetische Mittel dieser beiden Werte (= 3)
dient der Bewertung des jeweiligen Teilbereichs. In diesem Fall gilt der

Teilbereich ,Geback Menge” als teilweise erflillt.

Bewertung Anmerkung Erlduterung Menge
‘ Menge Menge Note 1 Note 3 ‘ Note 5
Brot und Gebéck
weil3es Geback 3 25 von 50=50%| 0-33% 34-66% | 67-100%
dunkles Geback 3 25 von 50=50% | 67-100% | 34-66% 0-33%
arithmetisches Mittel 3

Tabelle 3: Beispiel Geback — Menge

Beispiel Milchprodukte:

An einem Schulbuffet werden funf verschiedene Milchprodukte angeboten

Daraus ergibt sich folgende Bewertung: Note 1 fir die angebotene Menge, da
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entsprechend der Einteilung das Kriterium der Menge als vollstandig erfullt gilt
(siehe Tabelle 4).

Bewertung Anmerkung Erlauterung Menge
| Menge Menge Note 1 Note 3 Note 5
Milch/-Produkte
Milch/Joghurt 1 5 ver. Produkte 5-100 P. 3-4 P. 0-2 P.
1

Tabelle 4: Beispiel Milchprodukte — Menge

Jedem einzelnen Unterpunkt der Teilbereiche wurde, wie am Beispiel Geback
und Milchprodukte (siehe Tabelle 3 und 4) dargestellt, eine zur Bewertung
erforderliche Prozentverteilung oder absolute Gréf3e zugewiesen. Anhand des
jeweiligen Prozentanteils bzw. der absoluten GréRe der vorhandenen Menge
erfolgt die Bewertung mittels Schulnotensystem. Die Bewertung auf Basis von
Prozentverteilungen hat den Vorteil, dass die Bewertung unabhangig von der

Buffetgrof3e erfolgen kann.

3.1.1.3. Bewertung Position

Wie in Kapitel 3.1.1.2. erwahnt erfasst der Evaluierungsbogen auch die
Positionierung der Produkte der verschiedenen Teilbereiche. Die Bewertung der
Position basiert ebenso auf dem Schulnotensystem. Entsprechend der Position
zentral, mittel oder untergeordnet werden je nach Einteilung die Noten 1, 3 oder

5 vergeben.

Die Bewertung der Positionierung der Produkte erfolgt auf der Uberlegung,
dass gesundheitsfordernde Produkte mdglichst zentral positioniert werden
sollen, kaum bis nicht gesundheitsférdernde Produkte hingegen untergeordnet.

Zentral:

Als zentral positioniert werden alle Produkte gewertet, die sich im Vordergrund

des Schulbuffets befinden sowie beim Betrachten sofort ins Auge stechen.
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Mittel:

Produkte, die weder sehr gut noch sehr schlecht sichtbar sind, werden als Mittel
gewertet.

Untergeordnet:

Untergeordnet werden all jene Produkte bewertet, die am Schulbuffet sehr
schlecht bzw. gar nicht sichtbar positioniert sind.

Je ein Beispiel fur Geback und Milchprodukte soll dies veranschaulichen:

Werden helle Gebacksticke zentral positioniert, so folgt daraus die Note 5
(siehe Tabelle 5). Fur zentral positionierte dunkle Gebackstiicke wird
entsprechend der Einteilung die Note 1 vergeben. Das arithmetische Mittel
dieser beiden Werte (=3) dient der Bewertung der Position der entsprechenden

Produkte. In diesem Fall gilt die Position aller Gebackstlcke als teilweise erfllt.

Bewertung Anmerkung Erlduterung Position
\ Position | Position Note 1 Note 3 Note 5

Brot und Geback

weiles Geback 5 zentral unterg. mittel zentral
dunkles Geback 1 zentral zentral mittel unterg.
arithmetisches Mittel 3

Tabelle 5: Beispiel Geback - Position

Werden Milchprodukte angeboten und zudem zentral positioniert resultiert
daraus fur die Position die Note 1, da Milchprodukte als gesundheitsférdernde
Lebensmittel eingestuft werden kénnen. Die Positionierung der Milchprodukte

gilt somit als vollstandig erfillt (siehe Tabelle 6).

Bewertung Anmerkung Erlauterung Position
‘ Position Position Note 1 ‘ Note 3 Note 5
Milch/-Produkte
Milch/Joghurt 1 zentral zentral mittel unterg.
1

Tabelle 6: Beispiel Milchprodukte - Position
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3.1.1.4. Gesamtnote

Aus den Noten aller Untergliederungen wird fur jeden Teilbereich das
arithmetische Mittel sowohl fur die Menge als auch fur die Position berechnet.
Aus diesen Zwischennoten jedes Teilbereichs wird das arithmetische Mittel fur
die Menge und die Position aller Teilbereiche ermittelt.

Fur die Ermittlung der Gesamtnote werden die Noten fir die Menge und die
Position im Verhaltnis 2:1 gewichtet. Die so erhaltene Gesamtnote spiegelt den
aktuellen Grad der gesundheitsfordernden Gestaltung des Schulbuffets wieder.

Die Interpretation der Gesamtnote beruht auf der mehrjahrigen praktischen

Projektarbeit von SIPCAN save your life:

1,0 - 2,2 - gesundheitsférdernd;

2,3 - 2,7 > teilweise gesundheitsférdernd;
2,8 - 3,5 2> kaum gesundheitsférdernd;
3,6 - 5,0 = nicht gesundheitsfordernd

3.1.2. Pretest

Ein klassischer Pretest des Erhebungsinstrumentes wurde nicht durchftihrt. Die
Anwendbarkeit und Aussagekraft hat sich aber in der vorgeschalteten

Anwendung in Gber zwanzig Schulen bestéatigt.

3.2. Erhebungsmethode
3.2.1. Grundgesamtheit

Alle allgemeinbildenden hoheren Schulen (AHS), berufsbildenden mittleren und
hoheren Schulen und Hauptschulen (HS)/Kooperative Mittelschulen (KMS)
Wiens bildeten die Grundgesamtheit fiur die Erhebung. Diese drei Schultypen

verfugen erfahrungsgemalf tber ein Schulbuffet. Volksschulen besitzen in der
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Regel keine Schulbuffets und wurden daher von der Evaluierung
ausgeschlossen.

3.2.2. Stichprobe

Aufgrund der noch fehlenden Erfahrungswerte, wie viele Schulen tatsachlich
Uber ein Schulbuffet verfiigen (auch der Stadtschulrat fir Wien konnte hierzu
keine Auskunft geben), wurde anstatt der hier erforderlichen Berechnung der
Stichprobengro3e [SCHNEIDER, 1997] die Stichprobe im Rahmen der Arbeit
auf 40 Schulen festgelegt (siehe Tabelle 7). Diese Quote entspricht 15% aller
269 AHS, BHS, HS/KMS in Wien. Innerhalb der Schultypen wurde die

Stichprobe entsprechend der Anteile an der Gesamtverteilung geschichtet.

AHS 91 14
BHS 55 8

HS/KMS 123 18
Summe 269 40

Tabelle 7: Aufteilung des Stichprobenumfanges innerhalb der Schultypen.

3.2.3. Schichtung nach Bezirken

Jeder Schultyp wurde auch hinsichtlich der Verteilung in den Bezirken
geschichtet. Aufgrund der jeweiligen Schulanzahl in den einzelnen Bezirken
sowie unter Berilcksichtigung soziobkonomischer Faktoren wurden  die
Schultypen zu folgenden Bezirksgruppen zusammengefasst (siehe Tabelle 8).
Dadurch sollte sichergestellt werden, dass alle Schulen die gleiche

Teilnahmechance haben.
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1. 1., 3. 1, 3.

2. 2.,4.5. 2.

3. - 4., 5.,
4., 5. - 6.,7.,8,9
6., 7. 8., 9. 10.
8., 9. 10., 11., 20. 11.

10., 11., 20. 12., 13. 12.
12., 13. 14., 15, 16., 17. 13., 14.
14., 15. 18., 19. 15.,
16., 17. 21., 22., 23. 16, 17.

18. 18., 19.

19. 20.

21. 21.

22., 23. 22.
23.

Tabelle 8: Bezirksgruppen der einzelnen Schultypen

3.2.4. Reprasentativitat

Eine Voraussetzung flUr reprasentative Stichproben ist, dass der Vorgang des
Probenziehens zufallig erfolgt. Die gezogenen Stichproben sollen die
Grundgesamtheit repréasentieren [LOHNINGER H, 2008].

Deshalb wurde die Stichprobe innerhalb der formulierten Schichtung nach
Schultyp und Bezirk zufallig gezogen. Die zuféllige Reihung erfolgte im
Microsoft Excel 2007 mittels der Option ,Zufallszahl®. In Tabelle 9 werden die
Bezirksgruppen mit den entsprechenden Schulanzahlen dargestellt.

Aufgrund der kleinen Stichprobe wir der Anspruch auf Reprasentativitat nicht

erhoben. Die Daten besitzen jedoch gute Aussagekraft.
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1. 1 1, 3. 1 1,3 1

2. 1 2.,4.5. 1 2. 2

3. 1 - 4.5, 1
4.,5 1 - 6.,7,8,9 1
6., 7 1 8., 9. 1 10. 2
8., 9. 1 10., 11., 20. 1 11. 1
10., 11., 20. 1 12., 13. 1 12. 1
12., 13. 1 14., 15, 16., 17. 1 13., 14 1
14., 15. 1 18., 19. 1 15., 1
16., 17. 1 21, 22., 23. 1 16, 17. 1
18. 1 8 18, 19. 1
19. 1 20. 1
21. 1 21. 2
22., 23. 1 22. 1
14 23. 1

18

Tabelle 9: Bezirksgruppen mit der der Stichprobe entsprechender Schulanzahl

3.2.5. Auswahl der Stichprobe

Aus den zuféllig gereihten Schulen der entsprechenden Bezirksgruppe wurde
mit der an erster Stelle stehenden Schule telefonisch Kontakt aufgenommen.
Die Kontaktdaten hierfir wurden dem Wiener Schulfuhrer 09/10 des
Stadtschulrates fur Wien entnommen.

War die kontaktierte Schule zu keiner Teilnahme an einer Evaluierung des
Schulbuffets bereit, wurde der Grund vermerkt und die nachste Schule der
zufélligen Schulreihung der entsprechenden Bezirksgruppe kontaktiert. Die
Grunde fur die Nicht-Inanspruchnahme der Schulbuffetevaluierung werden in

3.2.12. genauer dargestellt.
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3.2.6. Voraussetzung zur Schulbuffet Evaluierung

Die Voraussetzung eine Evaluierung des Schulbuffets durchzufiihren war das
Vorhandensein eines ,klassischen Schulbuffets®, an welchem die Schiler an

allen Schultagen am Vormittag die Moglichkeit haben eine Jause zu kaufen.

Ziel war es, die aktuelle Verpflegungssituation an Wiener Schulen darzustellen.
Demzufolge wurde an Schulen ohne Schulbuffet nach eventuell vorhandenen
Alternativen zur Verpflegung gefragt. Diese vorhandenen Verpflegungsformen
(wie beispielsweise spezielle Vorbestell- und Liefersysteme und fertig
angelieferte Jausensackerl durch einen Cateringservice) wurden zwar nicht vor
Ort evaluiert, jedoch aber vermerkt und werden in den Ergebnissen préasentiert.
Waren an Schulen nur Getrankeautomaten und/oder andere Automatentypen
vorhanden, so wurden diese vor Ort erfasst. Waren an einer Schule weder ein
Schulbuffet noch andere Automatentypen vorhanden, so stellt auch dies ein

wesentliches Charakteristikum der Verpflegungssituation dar.

3.2.7. Projektschulen

Insgesamt bilden Schulen aus 21 Bezirken die Stichprobe und somit die
Projektschulen:

HS/KMS: 2. (2 Schulen), 3., 4., 6., 10. (2 Schulen), 11., 12., 14., 15., 17.,
19., 20., 21. (2 Schulen), 22., 23.

AHS: 1.,2.,3.,5.,6.,8.,12.,15.,17., 18., 19., 20., 21., 23.
BHS: 2..3.,9.,11.,13.,17.,19., 21.
3.2.8. Erlass

Parallel zu den betriebenen Vorbereitungen wurde im Besonderen im
Dezember 2009 ein Erlass (Gesundheitsfordernde Ernahrung — Projekt zur

Evaluierung von Schulbuffets ,Der Schulbuffet — Check®) des Stadtschulrates
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fur Wien an alle Pflicht- und Bundesschulen ab der 5.Schulstufe ausgesandt.
Dieser Erlass diente dazu die Schulen Uber das Projekt zu informieren, sowie
die Schulen zur Teilnahme anzuregen. Zusatzlich diente der Erlass als offizielle
Freigabe zur Durchfiihrung des Projektes.

Hinweis: Die Gemeinde Wien, vertreten durch die MA15, war mit der
Abwicklung durch den Stadtschulrat einverstanden.

3.2.9. Telefonische Akquirierung

Nach einer kurzen personlichen Vorstellung wurde den Schulleitern der
Sachverhalt erklart und eine kostenlose Evaluierung des Schulbuffets sowie der
vorhandenen Getrankeautomaten angeboten. Gegebenenfalls wurde gefragt,
ob eine Unterstuitzung der Erhebung von ihrer Seite méglich ware.

Es wurde darauf geachtet, dass die Zustimmung direkt von den Schulleitern
erfolgte, da in Folge Vorort eine schriftiche Einverstandniserklarung zur
Teilnahme am ,Schulbuffet-Check® unterschrieben werden musste. In dieser
Gesprachsphase wurde auch explizit darauf hingewiesen, dass die Erhebung
anonym ist und fir eine naturwissenschaftliche Arbeit dient. War der Schulleiter

zur Teilnahme bereit, so wurde ein Evaluierungstermin vereinbart.

3.2.10. Die Ausfallsrate am Telefon

Insgesamt wurden 49 Schulen telefonisch kontaktiert. Die Ausfallsrate lag bei
18% (= neun Schulen). Von den 40 verbleibenden Schulen hatten 16 Schulen
(3 BHS, 13 HS/KMS) kein Schulbuffet und 24 Schulen (14 AHS, 5 BHS, 5
HS/KMS) hatten ein Schulbuffet.

Die Hauptschwierigkeit der Akquirierungsphase war es, ein direktes Gesprach

mit den jeweiligen Schulleitern zu erhalten. Meist bedurfte es mehrerer Anrufe

um dies zu erreichen.
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3.2.11. Kontaktliste

Die geschlossenen Kontakte wurden getrennt nach Schultypen in einer
Exceltabelle gespeichert, die im weiteren Verlauf fur die anschliel3ende
Erstellung der Feedbacks verwendet wurde.

3.2.12. Reaktionen auf das Angebot zur Schulbuffetevaluierung

Allgemein kann gesagt werden, dass die Reaktionen auf das Angebot eine
kostenlose Evaluierung des Schulbuffets sowie der Getrankeautomaten
durchzufihren positiv waren und mit groBem Interesse aufgefasst wurden.
Diese Reaktionen wurden mit Sicherheit durch die Aussendung des Erlasses
des Stadtschulrates fur Wien, der zu einer Teilnahme aufforderte, unterstitzt.

Als Grinde fur die Nicht-Inanspruchnahme der Schulbuffetevaluierung wurden

haufig folgende Aussagen genannt:

1. ,lch habe an meiner Schule einen sehr gut funktionierenden Buffetbetrieb,
wo alles in bester Ordnung ist. Durch eine Evaluierung sehe ich keinen
Nutzen fur die Schule.”

2. ,Es liegt kein Bedarf an einer Evaluierung des Schulbuffets vor.*

3. ,lch wirde Sie gerne bei lhrer Arbeit unterstiitzen, moéchte mir jedoch
Diskrepanzen mit meinem Buffetbetreiber ersparen.”

4. ,An einer Evaluierung haben wir kein Interesse, auf’erdem sind wir seit
langerem sehr dahinter, dass an unserem Schulbuffet alles passt.*

5. ,lch mdchte keine Evaluierung, da unser Schulbuffet ohnehin auf gesund

ausgerichtet ist.”
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3.3. Datenerhebung und Datenauswertung
3.3.1. Datenerhebung
3.3.1.1. Vorgesprach vor Ort

Am telefonisch vereinbarten Termin wurde vor der eigentlichen Datenaufnahme
ein Gesprach mit dem Schulleiter gefiihrt, bei dem die Vorgehensweise der
Evaluierung besprochen und die Einverstandniserklarung unterschrieben
wurde. FiUr eine vertiefende Auswertung wurden im Zuge des Vorgesprachs
weitere Zusatzdaten (Anzahl der Supermérkte in der Schulumgebung,
Schileranzahl (mannlich, weiblich), Teilnahme der Schule an einem Projekt zur
Gesundheitsforderung, Prozentueller Anteil der Schiler mit Migrations-

hintergrund, sozialer Hintergrund der Schiler) eingeholt.

Anschliel3end wurde die Evaluierung ohne das Wissen der Buffetbetreiber und
vor der Pause mit der starksten Kundenfrequenz (Auskunft Schulleiter)
durchgeflihrt. Die Evaluierung vor der starksten Pause ist als besonders wichtig
einzustufen, da zu diesem Zeitpunkt das Gesamtangebot des Schulbuffets am
vollstdndigsten sein sollte. Dies ermoéglichte die Erhebung des

durchschnittlichen Warenangebots.

3.3.1.2. Datenaufnahme am Schulbuffet

Um eine exakte Bestandsaufnahme des Schulbuffets gewahrleisten zu kénnen,
wurde mittels einer Digitalkamera eine Gesamtaufnahme des Schulbuffets
vorgenommen. Ebenso wurden Detailfotos der verschiedenen Teilbereiche
(Brot und Geback, Belag, Obst und Gemuse, Milch/- Produkte, stf3e Snacks,
Salzige Snacks, Mehlspeisen, warme Speisen, Getrdnke, Zusatz sowie
Hygiene) aufgenommen.

Zusatzlich wurden von den Buffetbetreibern Informationen zu den
verschiedenen Teilbereichen (Belage der Weckerl, Bioprodukte, usw.), die nicht

eindeutig ersichtlich waren, eingeholt.
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3.3.1.3. Datenaufnahme an den Getrankeautomaten

Zur Erhebung des Warenangebotes in den Getrdnkeautomaten wurden diese
mittels einer Digitalkamera fotografiert, um fir die Auswertung die genaue

Anzahl der Tasten reproduzieren zu konnen.

3.3.1.4. Datenaufnahme an den sonstigen Automaten

Im Falle des Vorhandenseins diverser anderer Automaten (Lebensmittel
Automaten, Suldwaren Automaten, Joghurt Automaten, Kakao- und Vanillemilch

Automaten) wurden diese zur Dokumentation fotografiert.

3.3.2. Datenauswertung
3.3.2.1. Auswertung des Schulbuffets

Im Anschluss an die Vorort eingeholten Informationen sowie anhand der Fotos
wurde die Auswertung des Schulbuffets mittels des standardisierten
Evaluierungsbogens durchgefuhrt. Es erwies sich als auflerst sinnvoll die
Auswertung des jeweiligen Schulbuffets am selben Tag durchzufuhren, da
ansonsten die Gefahr bestand, wichtige Details der Datenerhebung zu

vernachlassigen.

3.3.2.2. Auswertung der Getrankeautomaten

Zur Auswertung wurde der prozentuelle Anteil der Tasten mit Produkten tber
oder unter 7,49 Zucker pro 100ml und ohne Sif3stoffe an einem
Getrankeautomaten verglichen. Hierfir wurde auf den Anteil der verwendeten
Tasten geachtet. Zur leichteren spateren Auswertung wurden die vorhandenen
Getranke in folgende Getrankegruppen klassifiziert:

Mineralwasser, aromatisiertes Mineralwasser, gespritzte Fruchtséfte, Eistee-

Getréanke, Limonaden (inkl. Light-Produkte), Energy Drinks.
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3.3.2.3. Auswertung der sonstigen Automaten

Fur die Auswertung weiterer Automaten (z.B. Lebensmittelautomaten) wurden
aufgrund der Ahnlichkeit der Warenkorbzusammensetzung die im
Evaluierungsbogen fir Schulbuffets verwendeten Kriterien herangezogen. Die
Inhalte der verschiedenen Automaten wurden ebenfalls mittels des
standardisierten Evaluierungsbogens fir Schulbuffets erfasst und werden in

den Ergebnissen prasentiert.

3.4. Feedback

Nach Abschluss und Auswertung der Erhebungen wurden nochmals alle
teiinehmenden Projektschulen beziglich des Feedbacks kontaktiert. Je nach
Wunsch des Schulleiters wurde ein mindliches Feedback in Form eines
Gesprachs oder ein ausfuhrliches schriftliches Feedback angeboten. 70% der
Feedbacks wurden in schriftlicher Form, 30% in mindlicher Form durchgefuhrt.
An den muandlichen Feedbacks haben zum Teil auch die Buffetbetreiber

teilgenommen.

3.5. Zeitraume

1. Telefonische Akquirierung
Im Dezember 2009 wurde nach Aussendung des Erlasses durch den
Stadtschulrat fur Wien mit den telefonischen Kontaktaufnahmen begonnen.
Da es in diesem Zeitraum schwierig war personliche Gesprache zu
erreichen, wurde die Akquirierung auf Janner 2010 verschoben.
Die Telefonate wurden demzufolge in der zweiten Januar Woche fortgesetzt

und beanspruchten insgesamt einen Zeitraum von in etwa drei Wochen.

2. Evaluierung
Der Evaluierungszeitraum erstreckte sich von Ende Janner bis Anfang Méarz.

Erfahrungsgemal unterliegt das Angebot an Schulbuffets nur minimalen
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Schwankungen. Standardmalige Obst- und Gemisesorten (Bananen,
Apfel, Gurken, Tomaten) werden jahreszeitenunabhéngig angeboten. Der
Evaluierungszeitraum erwies sich als vorteilhaft, da Schulen innerhalb
dieses Zeitraumes nahezu vollstandig besetzt sind, wahrend in den Monaten
Mai/Juni aufgrund diverser Sportwochen etc immer wieder Schiler fehlen.

Da die Evaluierung zwischen 09:00 und 11:00 erfolgen muss, kann eine
Person auch nur ein Buffet pro Tag besuchen. Fir eine raschere Umsetzung

unterstitzte eine Praktikantin (Frau Claudia Winkler) die Arbeit.

3. Feedback
Der Zeitraum, die Projektschulen erneut zu kontaktieren sowie die
Feedbackgesprache und die Erstellung der schriftichen Feedbacks

durchzufiihren umfasste ca. vier Wochen.

3.6. Statistische Auswertung

Aufgrund der kleinen Stichprobe wurde auf Interferenzstatistik verzichtet. Die
Auswertung beschrankt sich aus diesem Grund einzig auf deskriptive Statistik.
Zur Darstellung der deskriptiven Statistik wurde das Programm SPSS Statistics

17.0 verwendet.
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4. Ergebnisse und Diskussion

4.1. Allgemeine Beschreibung der Stichprobe

Um mogliche Einflusse auf die Ergebnisse der Schulbuffets zu erkennen,

wurden folgende Zusatzerhebungen gemacht:

e Anzahl der Lebensmittelverkaufsstellen in der Schulumgebung

e Schuleranzahl (gesamt und getrennt nach Geschlecht)

e Teilnahme der Schule an einem Projekt zur Gesundheitsforderung
e Prozentueller Anteil der Schuler mit Migrationshintergrund

e Sozialer Hintergrund der Schiler

Mit Ausnahme der Anzahl an Lebensmittelverkaufsstellen wurden alle

Informationen im Rahmen des Gesprachs mit den Schulleitern aufgenommen.
4.1.1. Anzahl der Lebensmittelverkaufsstellen

In der Schulumgebung der untersuchten HS/KMS sind im Durchschnitt 1,9
Lebensmittel-Verkaufsstellen  (Supermarkte, Backereien, Wodrstel- und
Kebapstande) vorhanden. 2,3 Lebensmittelverkaufsstellen findet man
durchschnittlich in der Nahe der untersuchten AHS sowie durchschnittlich 2,8
Lebensmittelverkaufsstellen im Schulumfeld der BHS vorhanden sind (siehe
Tabelle 10).

Lebensmittelverkaufsstellen | Gesamt ‘ HS/KMS‘ AHS ‘ BHS

Anzahl
23 | 19 | 23 | 28

Tabelle 10: Anzahl der Lebensmittelverkaufsstellen in der Schulumgebung

Die Anzahl der Lebensmittelverkaufsstellen wurden fur die Testung (siehe
Folgekapitel) folgendermalien eingeteilt:
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Auf Basis der erhobenen Daten werden 0-1 Lebensmittelverkaufsstellen als
geringe Konkurrenz im Schulumfeld angesehen. 2-3 als mittlere sowie ab 4
Lebensmittelverkaufsstellen von einer hohen Konkurrenz gesprochen wird. Die
Einteilung erfolgte auf Basis der Minimal- und Maximalanzahl der Supermarkte
im Schulumfeld. Je mehr Moglichkeiten zum Lebensmittelkauf im Schulumfeld
liegen, desto grofRer erscheint die Wahrscheinlichkeit, dass Schuler sich am
Schulweg bzw. in Freistunden mit Snacks versorgen. Somit besteht je nach
Anzahl der Verkaufsstellen ein hoher oder geringer Konkurrenzdruck fur
Schulbuffetbetriebe.

4.1.2. Schuleranzahl

Im Durchschnitt besuchen 510 Schuler eine Wiener Schule (siehe Tabelle 11).

Schuleranzahl | Gesamt ‘ HS/KMS‘ AHS ‘ BHS

Anzahl
5.0 | 275 | e79 | ss1

Tabelle 11: Durchschnittliche Schileranzahl der einzelnen Schultypen.

Bis zu 300 Schilern wird im weiteren Verlauf auf Basis der erhobenen Daten
von kleinen Schulen bzw. von einer kleinen Schileranzahl gesprochen. Als
mittelgrof3e Schulen werden jene von 301 bis 600 Schuler bezeichnet, sowie fur
grofl3e Schulen ein Bereich ab 601 festgelegt wurde. Die Einteilung erfolgte auf

Basis der erhobenen Minimal- und Maximalanzahl an Schiilern.

4.1.3. Teilnahme an einem Projekt zur Gesundheitsférderung

Der Anteil der Schulen, die an einem schulischen Projekt zur
Gesundheitsforderung teilgenommen haben, ist an AHS am hochsten (93%).
73% der HS/KMS haben bereits an solch einem Projekt mitgewirkt sowie 33%
der BHS.
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Teilnahme an gesundheitsforderndem Projekt Gesamt‘HS/KMS‘ AHS | BHS

%

74 | 73 | 93 | 33

Tabelle 12: Anteil der Schulen an HS/KMS, AHS, BHS, die an einem
gesundheitsférdernden Projekt teilgenommen haben.

4.1.4. Anteil der Schuler mit Migrationshintergrund

Der Anteil der Schiler mit Migrationshintergrund liegt im Rahmen der

erhobenen Daten bei durchschnittlich 49 %.

Schiler mit Migrationshintergrund | Gesamt ’ HS/KMS ’ AHS | BHS

%

49 | e | 39 | 35

Tabelle 13: Anteil der Schiler mit Migrationshintergrund an HS/KMS, AHS, BHS.

Fur die folgenden Kapitel gilt eine Ubergeordnete Einteilung. Von einem
geringen Migrationsanteil wird bis zu maximal 19% gesprochen. Als
mittelmafiger Migrationshintergrund wurde auf Basis der erhobenen Daten ein
Bereich von 20-50% festgelegt. >50% Migrationsanteil bedeutet in der
vorliegenden Arbeit einen hohen Anteil an Schilern mit Migrationshintergrund.

Die Einteilung erfolgte auf Basis der erhobenen Minimal- und Maximalanteile.

4.1.5. Zusammensetzung der sozialen Schicht

Der Anteil an Schilern aus einer geringen sozialen Schicht ist nach
Einschatzung der jeweiligen Schulleiter an HS/KMS mit 73% am hochsten. Der
Anteil aus der Mittelschicht kommenden Schiler ist an HS/KMS und BHS in
etwa gleich (27% HS/KMS, 33% BHS). BHS haben mit 33% den hochsten
Anteil an Schilern aus einer hohen gesellschaftlichen Schichtung (siehe
Abbildung 8). Beim Vorgesprach mit dem Schulleiter wurde dieser gebeten den
durchschnittlichen sozialen Hintergrund der Schiler (gering, mittel, hoch)
anzugeben. Es wurde eine Einschéatzung hinsichtlich der Bildung der Eltern
bzw. des Sozialstatus gemacht. Dies gilt es bei der Dateninterpretation zu

berticksichtigen.
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Abbildung 8: Soziale Schichtung an HS/KMS, AHS, BHS

4.2. Keine Schulverpflegung

Keinerlei Verpflegung vorhanden Gesamt‘ KMS ‘ AHS ‘ BHS

20 | 3 | o | o
Tabelle 14: Anteil der Schulen mit keinerlei Verpflegungsformen

An 20% der in der Stichprobe inkludierten Schulen sind weder Schulbuffets,
noch Getréanke- oder Lebensmittelautomaten vorhanden (siehe Tabelle 14). An
AHS stehen mindestens zwei der genannten Versorgungssysteme zur
Verfugung. Keinerlei Verpflegungsformen bestehen an 25% der BHS sowie an
33% der HS/KMS. An 13% der Wiener Schulen gibt es ausschliefilich
Getrankeautomaten, ohne andere weitere Speisenverpflegungsformen.
Verantwortlich fur diesen Anteil sind HS/KMS. Denn alle AHS sind ohnehin mit
einem Schulbuffet ausgestattet, wahrend an BHS zusatzlich zu den

Getrankeautomaten zumindest ein Lebensmittelautomat vorhanden ist.
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4.2.1. Pausenverpflegung an Schulen ohne Schulbuffet

Um die aktuelle Verpflegungssituation an Wiener Schulen darzustellen, ist es

zusatzlich  zur Erhebung der Schulbuffets, der Getranke- und

Lebensmittelautomaten wesentlich, die vorhandenen alternativen Pausen-

verpflegungen zu nennen.

Die Pausenverpflegung an Schulen ohne Schulbuffet sieht abgesehen von

Getranke- und Lebensmittelautomaten folgendermafen aus:

¢ Anlieferung von Jausensackerl durch ein bestimmtes Cateringservice

e Verkauf von Gebéck und Backwaren einer Backerei von 08 — 09 Uhr

¢ Anlieferung von Lebensmitteln vor Schulbeginn (07:45 — 08:00) durch einen
Lebensmittelh&ndler in Kooperation mit dem Elternverein

e Anlieferung von Vormittagsjausen, die mittels Vorbestellsystem vorab
bestellt werden

Die genannten Verpflegungsformen werden ausschlieBlich an HS/KMS

angeboten.

4.3. Schulbuffet
4.3.1. Allgemein

Aktuell steht in 60% aller in der Stichprobe inkludierten Schulen ein
Pausenverkauf zur Verfigung. 100% der AHS sind mit einem Schulbuffet
ausgestattet, wahrend 63% der BHS sowie 28% der HS/KMS (siehe Tabelle 15)
uber ein Schulbuffet verfligen.

Schulbuffet vorhanden | Gesamt ‘ HS/KMS‘ AHS ‘ BHS

%
60 | 28 | 100 | 63

Tabelle 15: Anteil der Schulen mit Schulbuffets an HS/KMS, AHS und BHS
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4.3.2. Gesamtevaluierung

Entsprechend der in Kapitel 3.1.1.4. erklarten Methode ergibt sich im Sinne der
Gesundheitsforderung folgendes Bild:

100%
90%
80%
70%
60%
50%
40%

30% 70%
0,
(o] 0Y
0% L - ’
= (%) (%] (%]
E|l s | T |
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Abbildung 9: Anteil der gesundheitsférdernden, teilweisen und kaum gesundheits-
fordernden Schulbuffets an HS/KMS, AHS und BHS

Aktuell konnen lediglich 8% aller untersuchten Wiener Schulbuffets als
gesundheitsfordernd bezeichnet werden. Rund ein Drittel der Buffets sind
teilweise gesundheitsfordernd. Der GrofR3teil (59%) aller Buffets ist jedoch als
kaum gesundheitsfordernd einzustufen. Dieses Ergebnis ergibt sich primar aus
der Verpflegungssituation in AHS und BHS.

Gesundheitsfordernde Schulbuffets sind an 20% der HS/KMS vorhanden,
wahrend der Anteii an AHS 7% ausmacht. BHS haben keine
gesundheitsfordernden Schulbuffets. Der Anteil an kaum
gesundheitsférdernden Schulbuffets ist innerhalb der drei Schultypen am
hochsten (HS/KMS: 60%, AHS: 50%, BHS: 80%) (siehe Abbildung 9).

Auch LEHNER [2007] und LOBNER [2009] kamen im Rahmen von Schulbuffet-

Untersuchungen zu dem Ergebnis, dass die Verpflegungssituation an Schulen

verbesserungswiirdig ist.
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An der Schaffung einer gesundheitsforderlichen Lebenswelt Schule ist dem
aktuellen Ergebnis zufolge noch einige Arbeit notig. Moglicherweise erscheint
eine gesetzliche Verankerung von PraventionsmalRnahmen, wie es Altgeld et al.
[2000] fordern, als sinnvoll. Zudem wird das Setting Schule heutzutage als ein
geeigneter Ort zur Gesundheitsforderung angesehen, an dem es sinnvoll ist,
ausgedehnte Interventionen durchzufiihren [PYLE et al., 2006]. Im Sinne der
Gesundheitsforderung  sollte  sich demnach der Fokus zukinftiger
PraventionsmalRnahmen auf ein geeignetes Lebensmittel- und

Getrankeangebot an Schulen richten.

Die Arbeiterkammer Wien [LEHNER, 2007] fordert im Rahmen einer der
Untersuchung ,Schulbuffets am Prifstand“ nach einer offiziellen Herausgabe
eines ~>chulbuffet-Standards® durch das Gesundheits- und

Unterrichtsministerium.

4.3.3. Angebotssituation an Wiener Schulen

4.3.3.1. Produktvielfalt

Produktvielfalt | Gesamt | HS/IKMS | AHS | BHS
Anzahl versch. Produkte
68 | 3 | 711 | o

Tabelle 16: Anzahl verschiedener Produkte an HS/KMS, AHS, BHS

Die durchschnittliche GesamtgréRe des Warenkorbes an einem Schulbuffet
besteht aus 68 verschiedenen Produkten. Betrachtet man die einzelnen
Schultypen, so wird ersichtlich, dass HS/KMS mit durchschnittlich 35
verschiedenen Produkten die geringste Produktauswahl haben. Aus 92

verschiedenen Produkten konnen Schiler an BHS wahlen (siehe Tabelle 16).

Des Weiteren wurde festgestellt, dass die Produktvielfalt (Gesamtstickzahl am
Schulbuffet) mit steigender Schileranzahl zunimmt (37 verschiedene Produkte

an kleinen Schulen, 65 an mittleren Schulen, 84 an grol3en Schulen).
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4.3.3.2. Brot und Gebéack

Geback| Gesamt |HS/KMS|AHS|BHS
%

Hell 68 69 |65 78
Dunkel 32 31 35 | 22

Tabelle 17: Anteil an hellem und dunklem Geback an HS/KMS, AHS, BHS

Vollkornprodukte zeichnen sich im Vergleich zu Weil3mehlprodukten durch
einen hoheren Gehalt an wichtigen Nahrstoffen aus. Durch den hoéheren
Ballaststoffanteil unterliegt der Blutzucker weniger starken Schwankungen und

die Sattigung halt langer an.

An Wiener Schulen werden hauptsachlich helle/wei3e Gebécksorten (68%)
angeboten. Bei einer genaueren Betrachtung der einzelnen Schultypen wird
ersichtlich, dass an BHS das Angebot an Brot und Geback tberwiegend (78%)
aus hellen Gebacksorten besteht (siehe Tabelle 17).

Auch LOBNER [2009] kam im Rahmen einer Untersuchung zu der Erkenntnis,
dass WeilBmehlprodukte den Hauptteil des Gebéackangebots ausmachen. Ein
Vergleich mit den Ergebnissen des 0sterreichischen Ernahrungsberichtes zeigt,
dass die empfohlene Aufnahme an Ballaststoffen (30g/Tag) bei Wiener
Berufsschilern und AHS Schilern nur knapp zu Halfte erreicht wird [ELMADFA
et al, 2008], was unter anderem auf eine zu geringe Aufnahme an
Vollkornprodukten zurtickzufiihren ist. Der durchschnittliche tagliche Verzehr an
Vollkornprodukten bei Kindern und Jugendlichen liegt bei 8 g (Madchen) bzw.
10 g (Manner) [ELMADFA et al., 2008]. Ein vermehrtes Angebot an dunklem
Geback in Schulen kdnnte dazu beitragen den Konsum dieser Lebensmittel

sowie zugleich die Ballaststoffaufnahme zu erhéhen.

Da helles Geback kostengtinstiger als dunkles Gebéack ist, wurde der Anteil an

hellem Geback hinsichtlich des sozio6konomischen Hintergrunds (gering, mittel,
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hoch) sowie des Migrationsanteils (gering, mittel, hoch) betrachtet (siehe
Tabelle 18).

Helles Gebéack Gering Mittel Hoch
% helles Gebéack

Migrationsanteil 65 68 70

Soziodkonomischer Status 67 70 66

Tabelle 18: Anteil an hellem Geback hinsichtlich Migrationsanteil und
soziobkonomischen Status

Je hoher der Migrationsanteil, desto hoher ist der Anteil an hellem Gebéck am
Schulbuffet, was mdoglicherweise traditionsbedingt ist. An Schulen mit hohem
Migrationsanteil (>50% der Schiller) macht der Anteil an dunklem Gebéck
durchschnittlich 30% aus (siehe Tabelle 18).

Betrachtet man den sozio6konomischen Status, so wird helles Gebéck an
Schulen mit Schulern eines mittleren sozio6konomischen Hintergrundes mit

70% am meisten angeboten (siehe Tabelle 18).

4.3.3.3. Belag

Belag Gesamt |HS/KMS | AHS | BHS
%

Schnittkase 25 26 25 | 24

Aufstriche 13 12 16 7

Fleischprodukte > 20% Fett 27 17 28 | 33

Fleischprodukte < 20% Fett 35 45 31 | 36

Tabelle 19: Anteil der pikanten Belage der Gebéackstiicke an HS/KMS, AHS, BHS

Aufgrund des hohen Fettgehalts diverser Wurst- und Fleischproduktsorten
sollen an Schulbuffets primar fettarme Wurst- und Fleischprodukte (wie
Schinken und Putenprodukte) verwendet werden. Ka&sesorten werden
idealerweise bis max. 45% F.i.T. (wie z.B. Gouda, Edamer) sowie Aufstriche mit

geringem Fettgehalt (ohne Mayonnaise) angeboten.
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Ein Viertel (25%) aller belegten Gebackstiicke wird mit Schnittkdse und ein
Achtel (13%) wird mit diversen Aufstrichen angeboten. Der Grof3teil (62%) der
belegten Backwaren wird jedoch mit Wurst- und Fleischprodukten angeboten
(siehe Tabelle 18). Fette Wurstprodukte werden zu 27% verwendet, wahrend

fettarme Wurst- und Fleischprodukten zu 35% angeboten werden.

Eine Untersuchung der niederdsterreichische Arbeiterkammer [LOBNER, 2009]
kam zu dem Ergebnis, dass Extrawurst am haufigsten und Schinken so gut wie

nie als Belag verwendet wird.

Richtet man sich nach dem Konzept der Optimierten Mischkost (OPTIMIX), so
sollen tierische Produkte nur maRig bzw. fettreiche Lebensmittel (wie
Extrawurst) sparsam verzehrt werden. Hingegen sollen pflanzliche Lebensmittel
reichlich aufgenommen werden [ALEXY et al, 2008]. Hinsichtlich des
Lebensmittelangebotes ware fir Buffetbetreiber eine Orientierung an dem
Konzept der optimalen Mischkost empfehlenswert. Dadurch wirde sich das

Angebot an fett- und zuckerreichen Lebensmitteln automatisch reduzieren.

Die untersuchten HS/KMS in Wien bieten zumeist (45%) fettarme Wurst- und
Fleischbelege an. An BHS Uberwiegt dieser Anteil ebenso (36%), gefolgt von
fetten Wurstprodukten (33%). Generell ist das Angebot an Gebacksorten mit

diversen Aufstrichen gering (siehe Tabelle 19).

Fette Fleischprodukte als Belag Gering ‘ Mittel Hoch
%

Migrationsanteil 32 25 26

SozioOkonomischer Status 25 24 34

Tabelle 20: Anteil an fetten Fleischprodukten hinsichtlich Migrationsanteil und
sozio6konomischen Status

An Schulen mit einem geringen Migrationsantelil ist der Anteil an fetten Fleisch-
und Wurstbelagen als Einlage verschiedener Gebackstiicke am hdchsten (32%)
(siehe Tabelle 20). Ebenso stellen diese Gebackeinlagen an Schulen mit

Schilern eines hohen soziobkonomischen Status den meisten Anteil dar (34%).
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4.3.3.4. Obst und Gemuse

Obst und Gemise Gesamt‘HS/KMS\ AHS \ BHS
%
Gemise als Belag 64 ‘ 42 ‘ 73 ‘ 61
Stiuckanzahl — Obst
Allgemein 15 | 9 | 1] 25
Anzahl versch. Produkte
Saisonalitat 2 ‘ 1 ‘ 2 ‘ 2

Tabelle 21: Obst- und Gemiseanteile an HS/KMS, AHS, BHS

Im ldealfall werden mindestens zwei Drittel aller belegten Gebéackstiicke mit
diversen Gemusesorten aufgewertet. Zudem soll das Obstangebot an einem
Schulbuffet aus mehr als 10 Stick und mindestens 3 saisonalen Sorten
bestehen.

Die genannte Vorgabe fir Gemuse als Belag wird mit 64% knapp nicht erreicht.
Verantwortlich ist hierfir priméar der geringe Anteil (42%) in HS/KMS (siehe
Tabelle 21). Mehr als die Halfte der pikant geflllten Gebackstiicke (73% AHS,
61% BHS) werden an AHS und BHS mit verschiedenen Gemuisesorten belegt.
Durchschnittlich werden 15 Stick Obst, in 2 verschiedene Sorten angeboten.
Lediglich an HS/KMS wird die Vorgabe mehr als 10 Stiick anzubieten nicht
erfullt. Das Obstangebot Uberwiegt an BHS mit durchschnittlich 25 Stick.
HS/KMS liegen innerhalb dieses Teilbereiches mit 9 Stiick Obst und einer Sorte

innerhalb der Schultypen an hinterster Stelle.

Eine Untersuchung der niederdsterreichische Arbeiterkammer [LOBNER, 2009]
zeigte, dass nur zwei der 12 damals untersuchten Schulen Weckerl mit
Gemise anbieten sowie, dass das angebotene Obst ,nicht immer ins Auge
springt. Im Vergleich dazu wurde an den in Wien untersuchten Schulen das

Obst zentral und gut sichtbar im Blickfang der Schulbuffets prasentiert.
Angesichts der Ergebnisse des aktuellen Ernahrungsberichtes [ELMADFA et
al., 2008] erreichen Kinder die von der Weltgesundheitsorganisation

ausgesprochene Empfehlung 400 g Obst und Gemiise pro Tag zu essen, zu
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knapp 50%. Als Malinahme zur Erh6hung der Aufnahme an Obst und Gemuse
Die

durchschnittlich angebotene Anzahl an Obst (15 Stlick) ist zwar entsprechend

konnten vermehrt Gebacksticken mit Gemise angeboten werden.

den Idealkriterien ausreichend, dennoch ist eine Steigerung des Angebots an

dieser Lebensmittelgruppe zu befurworten.

Gemise als Belag Gering ‘ Mittel Hoch
%
Schilleranzahl 34 68 69
Migrationsanteil 77 66 54
Soziookonomischer Status 62 66 62

Tabelle 22: Gemise als Belag hinsichtlich Schuileranzahl,

Migrationsanteil und

soziookonomischen Status

Als interessant erweist sich die Feststellung, dass der Anteil an Gebéckstiicken
die mit Gemuse belegt werden, umso hdher ist, je mehr Schiler eine Schule
besuchen (siehe Tabelle 22). Ist der Migrationsanteil gering, so werden die

meisten Gebéackstiicke mit Gemuse aufgewertet. Gemuse wird als Zusatzbelag

zumeist an Schulen

mit

Schilern

eines

guten

bzw. mittleren

soziobkonomischen Status verwendet (66%) (siehe Tabelle 22).

Obst Gering \ Mittel \ Hoch
Stick
Schileranzahl 10 14 19
Migrationsanteil 22 21 5
Soziodkonomischer Status 5 24 9

Tabelle 23: Obst (Stuck)

hinsichtlich  Schileranzahl,

Migrationsanteil und

soziodkonomischen Status

Das Obstangebot ist umso grol3er, je mehr Schiler eine Schule besuchen
(siehe Tabelle 23). Das meiste Obst (22 Stick) wird an Schulen mit einem
geringen Migrationsanteil und mit Schilern einer mittleren soziobkonomischen
Schicht (24 Stiuick) angeboten.
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Teilnahme an gesundheitsférdernden Projekt ja ‘ nein
Stick
Obst 14 | 18
%
Anteil der mit Gemuse belegten Gebéackstiicke 64 ‘ 63

Tabelle 24: Obst- und Gemiiseangebot an Schulen mit und ohne Teilnahme an einem
gesundheitsfordernden Projekt

Die Vermutung, dass an Schulen, die bereits an einem Projekt zur
Gesundheitsforderung teilgenommen haben, vermehrt Obst angeboten wird,
kann nicht bestéatigt werden. Der Anteil an mit Gemulse belegten
Gebacksticken erweist sich innerhalb der beiden Gruppen (Teilnahme an
gesundheitsforderndem Projekt, keine Teilnahme) als nahezu gleich (siehe
Tabelle 24).

4.3.3.5. Milch und Milchprodukte

Milch /-Produkte | Gesamt | HS/KMS | AHS | BHS

Anzahl versch. Produkte

Milchprodukte 5 ‘ 2 ‘ 4 ‘ 9
Tabelle 25: Anzahl der angebotenen Milchprodukte an HS/KMS, AHS, BHS

Da Milchprodukte Bestandteil einer ausgewogenen Mischkost sind, sollten
derartige Produkte an einem Schulbuffet ausreichend (mindestens 5
verschiedene Produkte) vorhanden sein. Diese Vorgabe wird lediglich in BHS
erfullt (siehe Tabelle 25). Zudem finden Milchprodukte in den untersuchten

Wiener Schulen in zentraler, gut sichtbarer Position Anwendung.

Den Erkenntnissen der niederdsterreichischen Arbeiterkammer [LOBNER,
2009] zufolge, war ,oft keine Auswahl“ an Milchprodukten vorhanden. Zudem

wurden diese ,,zum Teil schlecht angeboten®.

Der durchschnittliche tagliche Verzehr von Milch- und Milchprodukten liegt bei
Kindern und Jugendlichen (10 — 15 Jahrige) zwischen 193 und 292 g. Die

Empfehlungen zur Aufnahme werden demnach nicht erreicht (Empfehlung fur
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10 bis < 13 Jahrige: 400-420g, 13 bis < 15 Jahrige: 420-5009g) [ELMADFA et al.,
2008]. Der Bedeutung von Milchprodukten an Schulen sollte vermehrt

Aufmerksamkeit geschenkt werden.

Teilnahme an gesundheitsfordernden Projekt ja ‘ nein
Stick
Milchprodukte 4 | 5

Tabelle 26: Milchprodukte und gesundheitsfordernde Projekte

Die Vermutung, dass an Schulen, die bereits an einem Projekt zur
Gesundheitsforderung beteiligt waren, vermehrt Milchprodukte angeboten

werden, wurde nicht bestatigt (siehe Tabelle 26).

Milchprodukte Gering ‘ Mittel Hoch
Stick
Schileranzahl 3 5 5
Migrationsanteil 4 6 4
Soziookonomischer Status 4 4 6

Tabelle 27: Angebot an Milchprodukten hinsichtlich Schileranzahl, Migrationsanteil
und soziodkonomischen Status

Ersichtlich wurde auch, dass die Anzahl verschiedener Milchprodukte am
Schulbuffet mit steigender Schileranzahl zunimmt. Zudem werden an Schulen
mit hohem sozio6konomischen Status der Schuler die meisten Milchprodukte

angeboten (siehe Tabelle 27).

4.3.3.6. SulRe Snacks

SiRe Snacks Gesamt HS/KMS ‘ AHS ’ BHS
%

Anteil am Gesamtangebot 29 28 28 33

GroRRe SuRigkeiten (>309g) 59 47 58 72

Kleine SuRigkeiten (=30g) 31 39 32 23

Alternative SuRigkeiten 10 14 10 5

Tabelle 28: SiRe Snacks an HS/KMS, AHS, BHS
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Durchschnittlich macht der Anteil an sii3en Snacks am Gesamtangebot 29%
aus (siehe Tabelle 28). Auch die niederdsterreichische Arbeiterkammer
[LOBNER, 2009] kam zu dem Ergebnis, dass es bei SuRigkeiten die gréfite
Auswahl gab. Der Verzehr von SiRBwaren ist laut ©Osterreichischem
Erndhrungsbericht [ELMADFA et al., 2008] bei Kindern ohnehin zu hoch. Unter
Betracht der negativen Einflisse von Zucker wund SuRigkeiten auf
kardiovaskuléare Erkrankungen [HOWARD und WYLIE-ROSETT, 2002] gilt das
Ubermaliige Angebot (29% am Gesamtangebot) an Sufigkeiten als aufRerst
bedenklich.

Als groR3e SuRigkeiten werden jene stiRen Snacks bezeichnet, die mehr als 30
Gramm wiegen. Charakteristikum von kleinen SuRigkeiten ist eine
Verpackungsgrof3e bis maximal 30 Gramm. Alternative Sufigkeiten zeichnen
sich dadurch aus, dass zusatzlich zum Snackcharakter auch noch wertvolle

Nahr- und/oder Ballaststoffe geliefert werden.

Im Durchschnitt besteht das Angebot an SuRigkeiten zu 59% aus grol3en, zu
31% aus kleinen sowie zu 10% aus alternativen SuRigkeiten (siehe Tabelle 28).
BHS bieten am meisten (73%) grol3e Sufigkeiten an. Zugleich besteht das
Angebot lediglich zu 4% aus alternativen SuRigkeiten. Im Vergleich hierzu
bestent an HS/KMS das Angebot an SiURigkeiten zu 14% aus alternativen
SuRigkeiten. Betrachtet man die Zusammensetzung der SuRigkeiten bezogen
auf die Schulgrol3e, so fallt auf, dass an kleinen Schulen kleine SuRigkeiten (<
30 Gramm) den Uberwiegenden Anteil (54%) darstellen. An grol3en und
mittleren Schulen hingegen Uberwiegt der Anteil an groRen und somit

ungeeigneteren SiRigkeiten (jeweils 62%).

Anteil siBer Snacks am Gesamtangebot Gering Mittel Hoch
%
Migrationsanteil 33 30 26
Soziookonomischer Status 27 32 24
Konkurrenzdruck 29 30 26

Tabelle 29: Anteil stURer Snacks bezogen auf das Gesamtangebot hinsichtlich
Migrationsanteil, sozio6konomischen Status und Konkurrenzdruck
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An Schulen mit einem geringen Migrationsanteil machen sif3e Snacks am
Gesamtangebot den meisten Anteil aus (33%) (siehe Tabelle 29). Betrachtet
man den Anteil an stfRen Snacks hinsichtlich des sozio6konomischen Status,
so ist dieser Anteil (bezogen auf das gesamte Warenangebot) an Schulen mit
Schilern eines mittleren sozio6konomischen Status am hochsten (32%) (siehe
Tabelle 29). An Schulen die einem mittleren Konkurrenzdruck unterliegen (2-3
Lebensmittelverkaufsstellen in der Schulumgebung) macht der Anteil suf3er
Snacks am Gesamtangebot im Vergleich zu Schulen mit wenigen und vielen

Konkurrenzbetrieben den meisten Teil aus (30%) (siehe Tabelle 29).

Teilnahme an gesundheitsfordernden Projekt ja ‘ nein

Anteil siRer Snacks am Gesamtangebot 28 ‘ 30

Tabelle 30: Anteil suRer Snacks hinsichtlich der Teilnahme an einem
gesundheitsfordernden Projekt

An Schulen die bereits an einem gesundheitsférdernden Projekt beteiligt waren,
macht der Anteil an stiRen Snacks geringfligig weniger aus, als an Schulen die
bisher kein Projekt zur Gesundheitsférderung durchgefihrt hatten (siehe
Tabelle 30).

4.3.3.7. Salzige Snacks

Salzige Snacks | Gesamt | HSIKMS | AHS | BHS
Anzahl versch. Produkte
Salzige Snacks 1 ‘ 0 ‘ 2 ‘ 1

Tabelle 31: Anzahl der salzigen Snacks an HS/KMS, AHS, BHS

Aufgrund des hohen Fett- und Salzgehaltes stellen salzige Snacks wie Chips,
Zigeunerrader, Snips etc. keine geeignete Schuljause dar und sollen somit nicht
zum Verkauf angeboten werden.

An den an der Studie teilnehmenden Wiener Schulen wird durchschnittlich ein

salziger Snack angeboten. AHS bieten zwei Produkte dieser Kategorie, BHS
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ein Produkt an. Lediglich HS/KMS erfillen die Empfehlung keine derartigen
Produkte anzubieten (siehe Tabelle 31).

4.3.3.8. Mehlspeisen

Mehlspeisen Gesamt HS/KMS AHS BHS
Stiuck
fette Mehlspeisen 23 6 28 30

Tabelle 32: Anzahl fetter Mehlspeisen an HS/KMS, AHS, BHS

Mehlspeisen stellen aufgrund des hohen Zucker- und Fettgehaltes keine
geeignete Schuljause dar. Um das aktuell reichhaltige Angebot einzuddmmen,
soll sich das fur die Schiler in den Pausen ersichtliche Angebot auf maximal 10
Stick fette Mehlspeisen beschranken. Durchschnittlich werden derzeit 23 Stiick
zum Verkauf angeboten. Ein deutlicher Unterschied zwischen HS/KMS und den
hoher bildenden Schulen (AHS und BHS) ist erkennbar (siehe Tabelle 32).

Orientiert man sich auch hinsichtlich des Mehlspeisenangebotes an der
optimierten Mischkost [ALEXY et al., 2008], so sollten diese aufgrund des

hohen Zucker- und Fettgehalts nur sparsam angeboten werden.

Teilnahme an gesundheitsférdernden Projekt ja | nein
Stick
Mehlspeisen 26 ‘ 18

Tabelle 33: Mehlspeisen und gesundheitsférdernde Projekte

Mehlspeisen werden an Schulen, die an einem gesundheitsfordernden Projekt
teilgenommen haben, im Vergleich zu jenen Schulen die bisher kein solches

Projekt durchgefiihrt haben, vermehrt angeboten (siehe Tabelle 33).

Mehlspeisen Gering ‘ Mittel ‘ Hoch
Stuck

Migrationsantell 17 30 19

Soziobkonomischer Status 15 32 15

Tabelle 34: Mehlspeisenangebot hinsichtlich Migrationsanteil und sozio6konomischen
Status
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Durchschnittlich werden die meisten Mehlspeisen (30 Stiick) an Schulen mit
einem mittleren Migrationsanteil sowie an Schulen mit Schilern eines mittleren

soziobkonomischen Hintergrundes (32 Stiick) angeboten. (siehe Tabelle 34).

4.3.3.8.1. Mehlspeisen — Sortenauswabhl

Mehlspeisen Gesamt ‘ HS/KMS \ AHS \ BHS
Versch. Sorten

Fett 4 1 4 5

Nicht Fett 1 0 1 1

Tabelle 35: Sortenvielfalt der Mehlspeisen an HS/KMS, AHS, BHS

An Wiener Schulen stehen im Durchschnitt 5 verschiedene Mehlspeissorten zur
Auswahl. Dabei sind 4 der 5 Sorten fette Mehlspeisen. Maximal eine nicht fette
Mehlspeise, auf Basis von Sandmassen oder Biskuitteigen, wird angeboten
(siehe Tabelle 35).

Mehlspeisen-Sorten Gering Mittel Hoch
Versch. Sorten
Migrationsanteil 2 5 3
Soziobkonomischer Status 3 4 4
Tabelle 36: Mehlspeisen Sortenauswahl hinsichtlich  Migrationsanteil und

soziodkonomischen Status

Die meisten Mehlspeissorten stehen an Schulen mit einem mittleren

Migrationsanteil zur Auswahl (siehe Tabelle 36).

4.3.3.9. Warme Snacks

Warme Speisen Gesamt ‘ HS/KMS AHS BHS
Anzahl versch. Produkte
mit Fleisch 3 1 3 5
Vegetarisch 1 0 1 1
Ab wann erhdltlich
Zeitpunkt nach 1.0.2.US |nach 1.0.2.US |nach 1.0.2.US |nach 1.0.2.US

Tabelle 37: Warme Snacks an HS/KMS, AHS, BHS; (US = Unterrichtsstunde)
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Warme Snacks konnen an Schulbuffets eine Alternative zur allgemeinen
Mittagsverpflegung sein. Derartige Produkte sollen frihestens nach der

4. Unterrichtsstunde angeboten werden. Die Angebotspalette soll sich dabei
aus maximal einem fleischhaltigen und sonst vegetarischen Snacks

zusammensetzen.

Das Angebot an warmen Snacks setzt sich durchschnittich aus 4
verschiedenen warmen Produkten zusammen. Drei dieser warmen Snacks sind
fleischhaltige Produkte. An AHS und BHS steht jeweils nur ein vegetarischer
Snack zur Auswahl. HS/KMS bieten gar keine vegetarischen Speisen zum
Verkauf an (siehe Tabelle 37).

Angesichts der uber den Empfehlungen liegenden Aufnahme an Fleischwaren
[ELMADFA et al.,, 2008], ware ein vermehrtes Angebot an vegetarischen

warmen Snacks im Sinne der Gesundheit zu beflirworten.

Warme fleischhaltige Snacks Gering \ Mittel \ Hoch
Anzahl versch. Produkte

Migrationsanteil 3 3 3

Soziobkonomischer Status 2 3 3

Tabelle 38: Warme fleischhaltige Snacks hinsichtlich Migrationsanteil und
soziobkonomischen Status

Betrachtet man das Angebot an warmen fleischhaltigen Snacks hinsichtlich des
Migrationsanteils sowie des soziobkonomischen Status, so gibt es keine
wesentlichen Unterschiede in der Anzahl der verschiedenen angebotenen
Snacks (siehe Tabelle 38).
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4.3.3.10. Getranke

Getranke Gesamt | HS/IKMS | AHS BHS
%
Getranke mit Zuckergehalt ab 7,5 g/100ml 37 37 35 45
u./o. mit Su3stoffen
Getranke mit Zuckergehalt bis 7,4 g/100ml| 63 63 65 55
Mengenanteil akzeptabler Getranke an der
gesamten Getrankeverkaufsflache 63 73 65 48

Tabelle 39: Getrankeanteile mit unterschiedlichem Zuckergehalt an HS/KMS, AHS,
BHS

Als akzeptabel werden all jene Getranke bezeichnet, die maximal 7,4 Gramm
Zucker pro 100 ml und zudem keine SuRstoffe enthalten. Durchschnittlich
Uberwiegt das Angebot an akzeptablen im Verhaltnis zu wenig akzeptablen
Getranken.

Die Empfehlung, dass das Getrankeangebot zu 80% aus akzeptablen
Getranken bestehen soll, wird von keinem Schultyp erfallt. An diese
Empfehlung kommen aktuell AHS mit einer Verteilung von akzeptablen zu
wenig akzeptablen Getranken von 65:35 am nachsten heran (siehe Tabelle 39).

Der Erhebung der niedertsterreichische Arbeiterkammer zufolge werden
Getranke zumeist Uber Automaten verkauft [LOBNER, 2009]. In den
untersuchten Wiener Schulen waren Getranke in Form von Pet-Flaschen an
nahezu jeder Schule erhaltlich.

Zur Forderung des Wasserkonsums an Schulen kann auch die Bereitstellung
von Trinkwasserbrunnen dienen [MUCKELBAUER et al., 2009].

Akzeptable Getranke Gering ’ Mittel ’ Hoch
%
Schileranzahl 74 62 61
Migrationsanteil 56 63 66
Soziobkonomischer Status 64 64 60

Tabelle 40: Anteil akzeptabler Getrdnke hinsichtlich Schileranzahl, Migrationsanteil
und soziodkonomischer Status
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Je weniger Schuler eine Schule besuchen, desto grofRer ist der Anteil an
akzeptablen Getranken (siehe Tabelle 40). Ebenso wurde ersichtlich, dass der
Anteil an akzeptablen Getranken umso héher ist, je hoher der Migrationsanteil
einer Schule ist. Schulen mit geringem und mittlerem sozio6konomischem
Status der Schuler bieten den gleichen Anteil akzeptabler Getranken an (siehe
Tabelle 40).

Teilnahme an gesundheitsfordernden Projekt ja ‘ nein

Akzeptable Getrénke 62 ‘ 64

Tabelle 41: Anteil akzeptabler Getranke hinsichtlich der Teilnahme an einem
gesundheitsfordernden Projekt

Das Angebot an akzeptablen Getranken unterscheidet sich zwischen Schulen,
die an einem gesundheitsfordernden Projekt beteiligt waren, und jenen

Schulen, die dies nicht gemacht haben, nur geringfiigig (siehe Tabelle 41).

Zusatzlich wurde der prozentuelle Anteil der Getrankeverkaufsflache, der fir
akzeptable Getranke verwendet wird, erfasst. Grund der Erfassung dieses
Anteils liegt darin, zu sehen wie viel der zur Verfliigung stehenden
Verkaufsflache tatsachlich  fur akzeptable Getrdnke genutzt  wird.
Durchschnittlich werden 63% der Getrankeverkaufsflache fur diese Getranke
genutzt (siehe Tab. 39). HS/KMS nutzen 73% der Verkaufsflache fir akzeptable

Getranke, wahrend BHS dies nur zu 48% tun.

4.3.3.11. Bioprodukte

Bioprodukte| Gesamt | HSIKMS | AHS | BHS
%

Bioprodukte 7 ‘ 13 ‘ 5 ‘ 5
Stick

Bioprodukte 4 ‘ 4 ‘ 3 ‘ 7

Tabelle 42: Anteil der Bioprodukte an HS/KMS, AHS, BHS
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,BI0“ ist an vielen Schulen ein Thema, deshalb wurde die Verwendung von
biologischen Produkten im Warenkorb positiv bewertet. Die Benchmark wurde
in Anlehnung an die Qualitatsstandards fur die Schulverpflegung [DGE, 2007]
bei 10% festgelegt. Pecher et al. [2006] empfehlen sogar einen Anteil von 20%
an biologischen Rohstoffen im Rahmen der schulischen Tagesbetreuung. Ein
Anteil von 10% erscheint derzeit als oberste Grenze, da dieser Anteil in den
kirzlich erhobenen Daten nur nahezu erreicht wird.

An Wiener Schulbuffets liegt der durchschnittliche Anteil an Bioprodukten bei
7% (siehe Tabelle 42). Das Warengebot der HS/KMS besteht zu 13% aus
Bioprodukten. An Schulbuffets der AHS sowie der BHS ist ein Bioanteil von

jeweils 5% vorhanden.

Bioprodukte Gering Mittel Hoch
Stuck

Migrationsanteil 4 5 3

Soziookonomischer Status 4 4 6

Tabelle 43: Bioprodukte hinsichtlich Migrationsanteil und soziokonomischen Status

So wurde bei Betrachtung der Bioprodukte hinsichtlich der soziobkonomischen
Schichtung (gering, mittel, hoch) ersichtlich, dass an Schulen mit Schilern
eines hohen soziobkonomischen Status die meisten (6 Stiick) biologischen
Produkten vorhanden sind (siehe Tabelle 43). Hingegen sind an Schulen mit

hohem Migrationsanteil nur 3 Bioprodukte vorhanden.

4.3.3.12. Positionierungen

Die Positionen der verschiedenen Produkte am Schulbuffet werden allgemein
gut genutzt. So werden z.B. kaum gesundheitsfordernde Produkte wie warme
Snacks (an AHS, BHS), salzige Snacks (an AHS), grol3e SiRigkeiten (an
HS/KMS) und nicht akzeptable Getranke (an BHS) untergeordnet am

Schulbuffet positioniert.
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4.3.3.12.1. Zentrale Positionen am Schulbuffet

Allgemein:

Im Blickfang der Schulbuffets und somit gut sichtbar bzw. zentral positioniert
werden die belegten Gebacksticke, Obst, Milchprodukte, alternative
SuRigkeiten, Mehlspeisen, akzeptable Getranke, Bioprodukte und diverse

gesunde Produkte.

Die Analyse hat ergeben, dass folgende Lebensmittel zentral positioniert

werden:

HS/KMS: Gebécksticke, die mit Aufstrichen sowie Wurst- und Fleisch-
produkten belegt sind, Obst, Milchprodukte, alternative SuRigkeiten,
Mehlspeisen, warme Speisen, akzeptable Getréanke, Bioprodukte,
diverses gesundes Angebot

AHS: Gebéacksticke, die mit Schnittkdse, Aufstrichen und fettarmen Wurst-
und Fleischprodukten belegt sind, Obst, Milchprodukte, Mehlspeisen,
akzeptable Getranke, Bioprodukte, diverses gesundes Angebot

BHS: Alle belegten Gebacksticke, Obst, Milchprodukte, grol3e, kleine und
alternative  SuRigkeiten, Mehlspeisen, Bioprodukte, diverses

gesundes Angebot.

4.3.3.12.2. MittelméaRige Positionen am Schulbuffet

Allgemein:
Grof3e und kleine SuRigkeiten sowie nicht akzeptable Getrdnke werden weder
sehr gut noch sehr schlecht sichtbar am Schulbuffet positioniert.

Aktuell werden folgende Lebensmittel mittelmafiig positioniert:

HS/KMS: Gebacksticke, die mit Schnittkédse gefillt sind, kleine SiRigkeiten,
nicht akzeptable Getranke
AHS: Gebacksticke, die mit fetten Fleischprodukten gefillt sind, grol3e,

kleine und alternative SuRigkeiten, wenig akzeptable Getranke
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BHS: Salzige Snacks, akzeptable Getranke

4.3.3.12.3. Unterordnete Positionen am Schulbuffet

Allgemein:
Die Position von salzigen und warmen Snacks an Wiener Schulbuffets kann als
untergeordnet eingestuft werden. Diese Produkte stehen zumeist im

Hintergrund der Schulbuffets bzw. sind gar nicht sichtbar.

Die aktuelle Analyse hinsichtlich untergeordneter Produkte hat folgendes

ergeben:

HS/KMS: Grol3e Sufigkeiten

AHS: Salzige Snacks, warme Snacks

BHS: Warme Snacks, wenig akzeptable Getranke

4.3.3.13. Hygiene

Werden an Schulen Lebensmittel in Verkehr gebracht, so sind
lebensmittelrechtliche Bestimmungen zu beachten. Die Hygiene Leitlinie fir
Grol3kuichen, Kuchen des Gesundheitswesens und vergleichbare Einrichtungen
der Gemeinschaftsverpflegung, ist eine Empfehlung zur Einhaltung der
Hygienevorschriften sowie die Einrichtung eines Verfahrens zur Eigenkontrolle.
Nach HACCP-Grundsatzen und der Verordnung (EG) Nr. 852/2004 und
853/2004 werden bauliche Anforderungen an R&ume, Einrichtungen und
Gerate ausgesprochen. Des Weiteren beinhaltet die Leitlinie Vorschriften zur
Reinigung und Desinfektion, Lagerung und Umgang von und mit Lebensmittel,
Personalhygiene, Wasserversorgung, Umgang mit Abfallen, Vorsorge gegen
Schadlinge sowie ein System zur Hygiene Eigenkontrolle [BMGF, 2006].

Die lickenlose Kontrolle der Einhaltung der genannten Vorschriften war im

Zuge der Untersuchung nicht mdglich. Es wurde jedoch auf die Einhaltung

86



ausgewahlter  hygienischer  Standards (Kiohlung und  Spuckschutz,
Arbeitskleidung) geachtet.

4.3.3.13.1. Kihlung und Spuckschutz

Hygiene Gesamt ‘HS/KMS AHS BHS
%

Spuckschutz vorhanden 88 60 93 100

Kihlung der Frischware zwischen Pausen 63 60 50 100

Tabelle 44: Kihlung und Spuckschutz

Durchschnittlich ist an 88% aller Wiener Schulen ein Spuckschutz vorhanden
(siehe Tabelle 44). 63% der Schulen kihlen die Frischware zwischen den
Pausen. An allen Schulbuffets der BHS wird sowohl die Frischware durch eine
rdumliche Trennung zwischen Buffet und Kunden geschitzt, als auch die
Kihlung der Frischware zwischen den Pausen gewahrleistet. 60% der HS/KMS

erfillen diese der Hygiene dienenden Mal3nahmen.

4.3.3.13.2. Arbeitskleidung

Zur Sicherung eines Mindeststandard ist eine entsprechende Arbeitskleidung
unbedingt erforderlich. Vorort wurde auf das Vorhandensein einer langen
Beinbekleidung, einer Schirze bzw. Arbeitsmantel, auf das Tragen von

Arbeitsschuhen (keine StralRenschuhe) und einer Kopfbedeckung geachtet.

Hygiene Gesamt | HSIKMS | AHS | BHS
%

Arbeitsbekleidung

4 von 4 vorhanden 29 20 21 60
3 von 4 vorhanden 42 0 65 20
0-2 von 4 vorhanden 29 80 14 20

Tabelle 45: Arbeitskleidung
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Auf eine vollstandige Arbeitsbekleidung wird durchschnittich an 29% der
Wiener Schulbuffetbetriebe geachtet. An 60% der BHS ist die Arbeitskleidung

komplett, wahrend dies lediglich an 20% der HS/KMS der Fall ist (siehe Tabelle
45).

4.3.4. Gesamtnote

4.3.4.1. Einflisse auf die Gesamtnote

Bei einer genaueren Betrachtung der erhobenen Zusatzdaten (siehe 4.1) im

Hinblick auf die Gesamtnote wurden durchaus interessante Aspekt festgestellt.

Gesamtergebnis Produktvielfalt
Anzahl der versch. Produkte

gesundheitsfoérdernde Schulbuffets 54

teilweise gesundheitsférdernde Schulbuffets 62

kaum gesundheitsférdernde Schulbuffets 73

Tabelle 46: Gesamtergebnis und Produktvielfalt

Die Uberlegung, dass Buffetbetreiber mit einer geringeren Produktauswahl
ihren Fokus moglicherweise auf die Qualitat der Produkte richten und somit
vermehrt gesundheitsférdernde Produkte anbieten, gewinnt durchaus an
Bedeutung. Denn an gesundheitsférdernden  Schulbuffets ist die

durchschnittliche Produktvielfalt am geringsten (siehe Tabelle 46).

Gesamtergebnis und Konkurrenzbetriebe | Geringe K. ‘ Mittlere K. ‘ Hohe K.
%

gesundheitsférdernde Schulbuffets 22 0 0
teilweise gesundheitsférdernde Schulbuffets 22 55 0
kaum gesundheitsférdernde Schulbuffets 56 45 100

Tabelle 47: Ubersicht Zusammenhang Gesamtergebnis und Konkurrenzbetriebe

Interessant ist auch, dass gesundheitsférdernde Schulbuffets nur an Schulen
mit geringer Konkurrenz im Schulumfeld vorhanden sind. Schulen, die vielen
Konkurrenzbetrieben (4 oder mehr Lebensmittelverkaufsstellen) ausgesetzt
sind, haben Schulbuffets, die als ,kaum gesundheitsfordernd” einzustufen sind
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(siehe Tabelle 47). Die Uberlegung, dass Schulen mit vielen Lebensmittel-
verkaufsstellen in der Schulumgebung maoglicherweise einem grof3eren Druck
unterliegen, ungesunde Produkte im Warensortiment zu listen und somit

schlechtere Gesamtergebnisse erzielen, wird dadurch bestarkt.

Gesamtergebnis u. Teilnahme an gesundheitsférderndem Projekt| ja nein
%
gesundheitsférdernde Schulbuffets 12 0
teilweise gesundheitsférdernde Schulbuffets 35 29
kaum gesundheitsférdernde Schulbuffets 53 71

Tabelle 48: Gesamtergebnis und Teilnahme an gesundheitsférderndem Projekt

Das schulische Engagement an gesundheitsfordernden Projekten teilzunehmen
erscheint hinsichtlich der Betrachtung des Gesamtergebnisses der
Schulbuffetevaluierung ebenso als sinnvoll. Denn gesundheitsférdernde
Schulbuffets gibt es nur an Schulen die bereits an einem schulischen Projekt
zur Gesundheitsforderung mitgewirkt haben. An Schulen, die noch keine
derartigen Projekte durchgefiihrt haben, sind 71% der Schulbuffets als ,kaum

gesundheitsfordernd® zu bewerten (siehe Tabelle 48).

Gesamtergebnis und soziodkonomischer Status | Gering | Mittel Hoch
%
gesundheitsfoérdernde Schulbuffets 14 8 0
teilweise gesundheitsférdernde Schulbuffets 29 42 20
kaum gesundheitsférdernde Schulbuffets 57 50 80

Tabelle 49: Gesamtergebnis und soziobkonomischer Status

Betrachtet man das Gesamtergebnis hinsichtlich des sozio6konomischen
Status, so zeigt sich, dass 80% der Schulbuffets an Schulen mit Schlern einer
hohen sozio6konomischen Schichtung kaum gesundheitsférdernd sind. Der
geringste Anteil an kaum gesundheitsférdernden Schulbuffets wurde an
Schulen mit Schilern eines mittleren sozio6konomischen Status beobachtet
(siehe Tabelle 49).
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Gesamtergebnis und Migrationsanteil Gering Mittel Hoch
%

gesundheitsférdernde Schulbuffets 0 10 11
teilweise gesundheitsférdernde Schulbuffets 40 30 33
kaum gesundheitsférdernde Schulbuffets 60 60 56

Tabelle 50: Gesamtergebnis und Migrationsanteil

Die Verteilung gesundheitsfordernder zu teilweise und kaum gesundheits-
fordernden Schulbuffets unterscheidet sich geringfugig zwischen Schulen mit
mittlerem und hohem Migrationsanteil (siehe Tabelle 50). An Schulen mit
geringem Migrationsanteil ~ sind zudem die  meisten teilweise

gesundheitsfordernden Schulbuffets vorhanden.

4.4. Getrankeautomaten
4.4.1. Allgemein

Aktuell stehen an 75% aller an der Untersuchung teilnehmenden Schulen
Getrankeautomaten zur Verfigung. Alle AHS sind mit Getrdnkeautomaten
ausgestattet, wahrend 75% der BHS und 56% der HS/KMS (ber
Getrankeautomaten verfiigen (siehe Tabelle 51).

Getrankeautomat vorhanden | Gesamt ‘ KMS \ AHS \ BHS
%

75 | s6 | 10 | 75

Tabelle 51: Anteil an Schulen mit Getrankeautomaten an HS/KMS, AHS, BHS

4.4.2. Anzahl an Getrankeautomaten

Insgesamt wurden 54 Getrankeautomaten analysiert (20 an HS/KMS, 24 an
AHS, 10 an BHS). An allen HS/KMS sind durchschnittlich 1,1 Automaten
vorhanden, an allen AHS 1,7 sowie an allen BHS 1,3.

Die Anzahl an Getrankeautomaten belauft sich somit im Durchschnitt auf 1,4
Getrankeautomaten pro Schule. Betrachtet man nur Schulen, an denen
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tatsachlich ein Getrankeautomat vorhanden ist, entspricht dies durchschnittlich

1,8 Automaten pro Schule.

Unter Berlcksichtigung der durchschnittlichen Schileranzahl von 510 Schilern
(siehe Kapitel 4.2.4.2.) pro Schule, entféllt im Schnitt somit in etwa 1
Getrankeautomat auf 365 Schiler (bezogen auf alle in der Stichprobe
inkludierten Schulen — auch jene Schulen, die keine Getrdnkeautomaten
besitzen). Bezogen auf 100 Schiler sind das im Durchschnitt 0,28 Automaten.
Betrachtet man nur jene Schulen die tatséchlich einen Getrankeautomaten
besitzen, so entfallt durchschnittlich 1 Getrankeautomat auf 283 Schler.

4.4.3. Tastenanzahlen bei Getrankeautomaten

Getrankeautomaten an Wiener Schulen haben mindestens sechs und maximal
zehn Tasten. An HS/KMS sieht der Anteil der Getrankeautomaten

entsprechend der Tastenanzahl folgendermal3en aus (siehe Tabelle 52).

Tastenanzahl der GA | HSIKMS | AHS | BHS
%
6 25 21 40
7 55 29 30
8 0 8 0
9 5 13 0
10 15 29 30

Tabelle 52: Anteil der Getrankeautomaten an HS/KMS, AHS, BHS mit 6, 7, 8, 9 und 10
Tasten

HS/KMS: 25% der Getrdnkeautomaten an HS/KMS verfligen Uber die minimale
Tastenanzahl von sechs. Mehr als die Halfte der Automaten (55%)
besitzen sieben Tasten. Neun und zehn Tasten sind an
Getrankeautomaten der HS/KMS eher selten (5% bzw. 15%).

AHS: An AHS stellen 10 bzw. 7 Tasten mit jeweils 29% die h&aufigsten

Tastenanzahlen, gefolgt von 6 Tasten (29%) dar. Weniger haufig
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sind Getrankeautomaten mit 8 und 9 Tasten (8% und 13%) (siehe
Abb. 52).

BHS: An BHS sind Getrankeautomaten mit 40% am haufigsten vertreten. 8
und 9 Tasten sind an den Automaten der BHS nicht vorhanden. 7
und 10 Tasten sind (&hnlich wie an AHS) jeweils zu 30% vorhanden.

4.4.4. Getrankeangebot nach Getrankegruppen

Das Getrankeangebot wurde in die Getrankegruppen Mineralwasser,
Mineralwasser mit Geschmack, Gespritzte Fruchtséfte, Eistee, Limonaden (inkl.
Light Getranke) und Energy Drinks eingeteilt. Tabelle 53 zeigt die
durchschnittiche  Auslastung der Tasten mit den verschiedenen

Getrankegruppen pro Automat.

Getrankegruppe Gesamt | HS/IKMS | AHS BHS
%
Mineralwasser 9 7 10 9
Mineralwasser mit Geschmack 12 17 13 1
Gespritzte Fruchtséfte 17 27 13 11
Eistee 34 30 37 33
Limonaden (inkl. Light Getréanke) 26 19 27 37
Energy Drinks 2 0 0 9

Tabelle 53: Durchschnittlicher Anteil der verschiedenen Getréankegruppen pro Automat

Im Rahmen einer von der Wiener Arbeiterkammer durchgefiihrten
Untersuchung [LEHNER, 2007] stellten Eistee, Cola, Sprite, Almdudler,
Mineralwasser, Mineralwasser mit Zusatz, Fruchtsaft und Latella das Angebot
dar.

Ein ungesundes Getrankeangebot erscheint generell als ein weit verbreitetes
Problem. Zu diesem Ergebnis kamen auch French et al. [2003] im Rahmen
einer Studie in Minnesota. Als Schlussfolgerung dieser Untersuchung steht die
klare Forderung, dass der Verfugbarkeit gesunder Getrdnke (und auch

Lebensmittel) in Schulen verstarkt Aufmerksamkeit geschenkt werden muss.
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Vor allem angesichts des negativen Einflusses vom Soft Drink Konsum auf die
Gewichtszunahme besteht enormer Handlungsbedarf.

Zur Forderung des Wasserkonsums und somit zu einem verbesserten
Trinkverhalten von Schilern kann durch die Bereitstellung von
Trinkwasserbrunnen erreicht werden [MUCKELBAUER et al., 2009].

4.4.4.1. Mineralwasser

Mineralwasser stellen einen geringen Anteil (9%) am Getrdnkeangebot an
Getrankeautomaten dar (siehe Tabelle 53). Umgelegt auf die durchschnittliche
Tastenanzahl aller Automaten (7,6 Tasten) entspricht dieser Prozentsatz

weniger als einer Taste (0,7 Tasten) pro Automat (siehe Tabelle 54).

4.4.4.2. Aromatisierte Mineralwéasser

An den teilnehmenden Wiener Schulen werden durchschnittlich 12% der zur
Verfligung stehenden Tasten fur Mineralwasser mit Geschmack genutzt (= 0,9
Tasten, bezogen auf die durchschnittiche  Tastenanzahl aller
Getrankeautomaten von 7,6 Tasten, siehe Tabelle 54). HS/KMS bieten
innerhalb der drei verschiedenen Schultypen mit einem 17%-igen Anteil (= 1,3

Tasten) am meisten Getranke dieser Gruppe an (siehe Tabelle 53).

4.4.4.3. Gespritzte Fruchtséfte

Durchschnittlich besteht das Getrankeangebot an Wiener Getrankeautomaten
zu 17% aus gespritzten Fruchtsaften (siehe Tabelle 53). Bei Umlegung auf
einen Durchschnittsautomaten mit 7,6 Tasten entspricht dieser Anteil 1,3
Tasten (siehe Tabelle 54). In HS/KMS werden den Schilern im Durchschnitt 2,0
Tasten (27%) an gespritzten Fruchtsaften angeboten. In BHS wird in der Regel

weniger als eine Taste (0,8 Tasten) fur diese Produktgruppe genutzt.
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4.4.4.4. Eistee

Fur die Gruppe der Eistee-Getranke werden wesentlich mehr Tasten als fur die
zuvor beschriebenen Produktgruppen genutzt. Der Anteil der Tastenauslastung
mit dieser Getrankegruppe betragt durchschnittlich 34% (= 2,6 Tasten an einem
Durchschnittsgetrankeautomaten). AHS nutzten 3,0 Tasten (= 37%) fur Eistee
Getréanke, gefolgt von BHS mit 2,5 Tasten (= 33%) und HS/KMS mit 2,2 Tasten
(=30%) (siehe Tabelle 53 und 54).

4.4.45. Limonaden

Das Angebot an Getrankeautomaten setzt sich im Durchschnitt zu 26% (= 2,0
Tasten) aus Limonaden (inkl. Light Getranken) zusammen. Fihrend im Angebot
sind BHS mit einem Anteil von 36% (siehe Tabelle 53). Umgelegt auf einen
Getrankeautomaten mit durchschnittlich 7,6 Tasten entspricht dieser Anteil an
einem Automaten 2,7 Tasten. HS/KMS bieten innerhalb der drei Schulgruppen
mit 1,4 Tasten am Wenigsten Getranke dieser Getrankegruppe an (siehe
Tabelle 54).

4.4.4.6. Energy Drinks

Energy Drinks werden nur an BHS angeboten. Ein Anteil von 9% entspricht an
einen Getrankeautomaten mit einer durchschnittichen Tastenanzahl von 7,6
0,7 Tasten (siehe Tabelle 53 und 54).

4.45. Zusammensetzung eines Getrankeautomaten bezogen

auf die Tastenanzahl

Zur Veranschaulichung der Zusammensetzung eines Getrankeautomaten an
den untersuchten Wiener Schulen, wird fur jeden Schultyp ein durchschnittlicher

Automat dargestellt.

94



Gesamt | HS/KMS AHS BHS
Tastenanzahl 7,6 7,3 8,0 7,5
Mineralwasser 0,7 0,5 0,8 0,7
Aromat. Mineralwasser 0,9 1,2 1,0 0,1
Gespritzte Fruchtséfte 1,3 2,0 1,0 0,8
Eistee 2,6 2,2 3,0 2,5
Limonaden (inkl. Light) 2,0 14 2,2 2,7
Energy Drinks 0,1 0,0 0,0 0,7

Tabelle 54: Durchschnittsgetrankeautomaten

Die durchschnittliche Tastenanzahl an einem Getrankeautomaten liegt bei 7,6
Tasten. Durchschnittlich werden an einem Automaten mit 8 Tasten jeweils rund
eine Taste fur Mineralwasser, aromatisierte Mineralwasser und gespritzte
Fruchtsafte genutzt. Hingegen werden drei Tasten fir Eistee Getranke, sowie

zwei Tasten fur stark zuckerhaltige Limonaden genutzt (siehe Tabelle 54).

Grundsatzlich sieht die Zusammensetzung der Getrankegruppen an den
Getrankeautomaten der einzelnen Schultypen ahnlich aus. An allen drei
Schultypen wird maximal eine Taste fur Mineralwdsser (naturliche,
aromatisierte) genutzt. Die durchschnittiche Zusammensetzung der
Getrankegruppen an HS/KMS beinhaltet im Vergleich zu AHS und BHS eine
Taste mehr an gespritzten Fruchtsaften sowie eine Taste weniger an
Limonaden. AHS verwenden im Schnitt die meisten Tasten (3) fur Eistee

Getranke wahrend BHS den meisten Tastenanteil fir Limonaden einsetzten.

4.4.6. Durchschnittliches Getrdnkeangebot bezogen auf

diverse Parameter

Tabelle 55 zeigt die durchschnittichen Anteile der verschiedenen
Getrankegruppen pro Schule.
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Getrénkegruppe Gesamt | HS/IKMS | AHS BHS
%
Mineralwasser 11 9 13 12
Mineralwasser mit Geschmack 11 16 12 1
Gespritzte Fruchtsafte 18 29 13 11
Eistee 33 26 36 36
Limonaden (inkl. Light Getrénke) 25 20 26 32
Energy Drinks 2 0 0 8

Tabelle 55: Durchschnittlicher Anteil der verschiedenen Getréankegruppen pro Schule

Auch hinsichtlich des Getrdnkeangebotes pro Schule sind Eistee-Getranke und
Limonaden die Spitzenreiter (33% Eistee, 25% Limonaden inkl. Light Getranke).
Hingegen werden pro Schule nur 11% der Tasten flr Mineralwasser genutzt
(siehe Tabelle 55).

Bei Betrachtung der verschiedenen Zusatzerhebungen wurden wesentliche

interessante Aspekte festgestellt.

Getrankegruppen und Migrationsanteil Gering Mittel Hoch
%
Mineralwasser 22 10 9
Mineralwasser mit Geschmack 15 10 11
Gespritzte Fruchtsafte 11 14 24
Eistee 19 35 35
Limonaden (inkl. Light Getranke) 29 30 20
Energy Drinks 4 1 1

Tabelle 56: Verteilung der Getrankegruppen hinsichtlich des Migrationsanteils

So setzt sich an Schulen mit einem geringen Migrationsanteil das Angebot der
verschiedenen Getranke zwar zum groften Teil (29%) aus Limonaden
zusammen, jedoch gefolgt von Mineralwasser (22%) (siehe Tabelle 56). Je
hoher der Migrationsanteil, desto geringer ist der Anteil an Mineralwasser. Der
Anteil an Energy Drinks macht an Schulen mit einem geringen
Migrationshintergrund im Vergleich zu Schulen mit einem hoheren
Migrationsanteil den meisten Teil aus (4% vs. 1%). Hauptsachlich aus Eistee
(35%), gespritzten Fruchtsaften (25%) und Limonaden (20%) setzt sich das
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Getrankeangebot in den Automaten an Schulen mit einem hohen
Migrationsanteil zusammen.

Getrdnkegruppen und soziobkonomischer Status | Gering Mittel Hoch
%
Mineralwasser 9 12 17
Mineralwasser mit Geschmack 12 8 17
Gespritzte Fruchtsafte 24 15 11
Eistee 33 35 24
Limonaden (inkl. Light Getranke) 21 29 27
Energy Drinks 1 1 4

Tabelle 57: Verteilung der Getréankegruppen hinsichtlich des soziotkonomischen
Status

Bei Betrachtung des Getrankeangebotes innerhalb der unterschiedlichen
soziodkonomischen Schichten wird ersichtlich, dass der Anteil an nattrlichem
Mineralwasser umso grof3er ist, je hoher der sozio6konomische Hintergrund der
Schiler (siehe Tabelle 57). Limonaden und Eistee Getrdnke werden am
haufigsten an Schulen mit Schilern der Mittelschicht angeboten.

Getrénkegruppen und Schileranzahl Gering ‘ Mittel ‘ Hoch
%
Mineralwasser 14 12 9
Mineralwasser mit Geschmack 16 11 7
Gespritzte Fruchtséfte 33 18 8
Eistee 19 34 39
Limonaden (inkl. Light Getranke) 18 24 32
Energy Drinks 0 1 5

Tabelle 58: Verteilung der Getrankegruppen hinsichtlich der Schileranzahl

Als interessant erweist sich auch der Einfluss der Schileranzahl auf das
Getrankeangebot. Je weniger Schuler eine Schule besuchen, umso geeigneter
die Verteilung akzeptabler zu nicht akzeptabler Getranke (siehe Tabelle 58). So
setzt sich das Getrankeangebot an kleinen Schulen zu 20% aus
Mineralwassern  (14% reines  Mineralwasser, 16%  aromatisiertes
Mineralwasser) sowie zu 33% aus gespritzten Fruchtsaften zusammen. Der

Anteil an stark zuckerhaltigen Getranken, wie Eistee und Limonaden, ist somit
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an kleinen Schulen am geringsten (37%). An grofRen Schulen erweist sich der
Anteil dieser stark zuckerhaltigen Getranke als wesentlich hoherer (71%).
Moglicherweise hangt dies mit einer steigenden Anzahl an angebotenen
Getranken zusammen. Energy Drinks machen im Vergleich zu kleinen (0%) und

mittleren Schulen (1%) an grof3en Schulen den meisten Anteil (4%) aus.

Getrdnkegruppen und Konkurrenzdruck Gering ‘ Mittel ‘ Hoch
%
Mineralwasser 13 12 5
Mineralwasser mit Geschmack 19 7 5
Gespritzte Fruchtsafte 16 21 15
Eistee 27 35 40
Limonaden (inkl. Light Getranke) 24 24 31
Energy Drinks 1 1 4

Tabelle 59: Verteilung der Getrankegruppen hinsichtlich des Konkurrenzdruckes

Ahnlich ist auch die Zusammensetzung des Getrankeangebots hinsichtlich der
Betrachtung der Lebensmittelverkaufsstellen. Schulen die von geringer
Konkurrenz umgeben sind, beinhalten in den Getrankeautomaten den meisten
Anteil (32%) an Mineralwasser (13% reines Mineralwasser, 19% aromatisiertes
Mineralwasser) sowie den geringsten Anteil an stark zuckerhaltigen Getranken
(52%) (siehe Tabelle 59).

4.4.7. Getrankeangebot nach Zuckergehalt

Das Getrankeangebot wurde ebenso hinsichtlich des Zuckergehaltes analysiert.
Hierbei wurde der prozentuelle Anteil der Tasten mit Produkten tGber oder unter
7,49 Zucker pro 100ml und ohne Sif3stoffe erhoben (siehe Tabelle 60).

Zuckergehalt Gesamt ’ HS/KMS ‘ AHS ‘ BHS
%

< 7,4 g Zucker pro 100 ml und ohne SuRstoffe 53 55 56 44

> 7,4 g Zucker pro 100 ml und/oder mit Su3stoffe 47 45 44 56

Tabelle 60: Anteil der Tasten bezogen auf den Zuckergehalt
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53% der Tasten werden im Durchschnitt an einem Automaten fur Getranke mit
maximal 7,49 Zucker pro 100 ml und ohne Suf3stoffe verwendet. Somit wird die
Empfehlung, mindestens 80% des Getrankeangebotes mit akzeptablen
Produkten zu nutzen, an Wiener Getrankeautomaten von keinem Schultyp
erfullt. AHS nahern sich an diese Empfehlung mit einem Anteil an akzeptablen
Getrdnken von 56%. An BHS wird derselbe Anteil der Tasten (56%) fur
Getranke mit mehr als 7,4 g Zucker pro 100ml und/oder mit Stuf3stoffen genutzt.

4.4.8. Deckflachen der Getrankeautomaten

Um zu sehen wie viele Frontflaichen der Getrdnkeautomaten neutral bzw. auf
eine bestimmte Produktmarke bezogen konzipiert sind, wurde besonderes
Augenmerk auf die Gestaltung der Deckflachen aller Automaten gelegt. Der
Unterschied zwischen einer neutralen und einer markenbezogenen
Aufmachung (siehe Abbildung 10) liegt insbesondere in der grof3flachigen

Nennung des Firmennamens.
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Abbildung 10: Getrdnkeautomat markenneutral (links) und markenbezogen (rechts)
(Quelle: SIPCAN)

Im Vorfeld der Evaluierung wurden schriftliche Einverstandniserklarungen der
Direktion zur Evaluierung der Schulbuffets sowie der Getrankeautomaten
eingeholt. Teil der Evaluierung war eine fotographische Dokumentation.

Dadurch erfolgte eine Freigabe zur Fotodokumentation durch die Direktion.

99



4.4.8.1. Markenneutrale und markenbezogene Deckflachen

74% der Frontflachen an Getrankeautomaten sind neutral ausgerichtet (siehe
Tabelle 61).

Deckflachen der Getrdnkeautomaten | Gesamt | HS/KMS AHS BHS
%

Markenneutral 74 80 75 60

Markenbezogen 26 20 25 40

Tabelle 61: Anteil der markenneutralen und markenbezogenen Deckflachen der
Getrankeautomaten

An HS/KMS ist der Anteil der Frontflaichen, die sich nicht direkt auf eine
bestimmte Marke beziehen, am hochsten (80%) (siehe Tabelle 61). Im
Durchschnitt wird an 26% der Frontflachen ein Firmenname dargestellt und
somit direkt Werbung betrieben. Dies wird an 40% der Getrdnkeautomaten an

BHS, sowie an einem Viertel der Getrankeautomaten der AHS umgesetzt.

Aufmachungen, die sich nicht direkt auf ein spezielles Produkt beziehen (wie in
Abbildung 10, links) stellen geflllte Trinkglaser sowie Eiswurfel mit exotischen
Frichten dar. Junge Menschen bei sportlichen Tatigkeiten (wie z.B.
Skateboarding) zieren ebenso neutrale Werbeflachen.

An Werbeflachen die sich auf eine bestimmte Marke beziehen sind neben dem
Firmennamen zumeist zusatzliche Aufmachungen wie z.B. eine
Limonadenflasche (siehe Abbildung 10, rechts), Frichte oder sportlich aktive

Menschen ersichtlich.

Die Arbeiterkammer Wien [LEHNER, 2007] fordert, dass in Schulen aufgestellte
Automaten, keine Werbung hinsichtlich Lebensmittel- und Getrdnkemarken
tragen durfen. Die Unreife von jingeren Schilern darf laut Arbeiterkammer
nicht zur frihen Markenbindung ausgenutzt werden. Aus diesem Grund wird die
Forderung, keine Automaten in Gebauden aufzustellen die auch von Schiulern

unter 12 Jahren benutzt werden, ausgesprochen [LEHNER, 2007.]

100




45. Lebensmittelautomaten
4.5.1. Allgemein

Aktuell stehen an jeder dritten, der untersuchten Wiener Schulen, ein oder

mehrere Lebensmittelautomaten (siehe Tabelle 62).

Lebensmittelautomat vorhanden | Gesamt ‘ HS/KMS‘ AHS ‘ BHS

%
38 | 2 | 43 | 3
Tabelle 62: Anteil der Schulen mit Lebensmittelautomaten an HS/KMS, AHS, BHS

Wie auch eine Untersuchung der AK Wien [LEHNER, 2007] zeigt, sind
Snackautomaten vorwiegend an hoher bildenden Schulen (BHS 63%, AHS
43%) vorhanden. Nur 22% der HS/KMS verfugen (ber diverse
Lebensmittelautomaten. Mdoglicherweise konnte der Unterschied zwischen
HS/KMS und hoher bildenden Schulen auf die langeren Schultage an BHS
zurUckzufihren sein, sodass sich Schuler dieser Schultypen auch nachmittags

an diversen Snackautomaten bedienen konnen.

Den Inhalten der Snack- bzw. Lebensmittelautomaten sollte allerdings vermehrt
Aufmerksamkeit geschenkt werden. Denn der Konsum von ungeeigneten
Snacks tragt unter anderem zur Entstehung von Ubergewicht bei. Dabei werden
geeignete Snacks als jene Produkte mit einem hohen Nahrwert sowie einen
geringen Energiewert bezeichnet (z.B. Obst, Gemduse, fettarme Lebensmittel).
Ungeeignete Snacks sind durch einen geringen Na&ahrwert und hohen
Energiewert gekennzeichnet (z.B. Sufigkeiten, salzige Snacks wie Chips,
sogenanntes ,junk food“) [ANDERSON W und PATTERSON, 2005].

101



45.2. Typen von Lebensmittelautomaten

Folgende Lebensmittelautomaten wurden erfasst:

HS/KMS AHS BHS
gemischte Automaten gemischte Automaten | gemischte Automaten
SuRigkeitenautomat
Joghurtautomat
Kakao- und Vanillemilchautomat

Tabelle 63: Arten von Lebensmittelautomaten an Wiener Schulen

HS/KMS bieten mit vier verschiedenen Typen die grof3te Automatenvielfalt an
(siehe Tabelle 63). Gemischt befillite Lebensmittelautomaten sind an allen drei
Schultypen (HS/KMS, AHS, BHS) vorhanden. Einzig HS/KMS verfligen uber

zusatzliche Kakao- und Vanillemilch oder Joghurtautomaten.

45.3. Inhalte der Lebensmittelautomaten

Die folgenden Tabellen geben eine Ubersicht zur Zusammensetzung der
erhobenen Lebensmittelautomaten. Hauptinhalt der gefillten Automaten sind
SuRigkeiten (16 von 19), gefolgt von Milchprodukten (10 von 19) und Getranken
(8 von 19). Mit Schokoriegeln, Schnitten, Chips und ahnlichen Knabbereien,
sowie Wurst- oder Kasesemmeln waren Snackautomaten gefillt, die im
Rahmen eines Automaten-Tests der Arbeiterkammer Wien [LEHNER, 2007

wurden] untersucht wurden.

4.5.3.1. Die Fullung der Lebensmittelautomaten an HS/KMS

Automat | Geback | Obst | Milchprodukte | StiRigkeiten | salz.Snacks | Mehlspeisen | Getranke | Div.Gesundes
1 X X X
2 X
3 X
4 X
5 X

Tabelle 64: Lebensmittelautomaten (HS/KMS)
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Stehen an HS/KMS Lebensmittelautomaten, so handelt es sich dabei primar
um SuBigkeiten- und Milchautomaten. Geback und Getréanke finden sich in
Kombination mit Su3igkeiten an einem Lebensmittelautomaten (siehe Tabelle
64).

4.5.3.2. Die Fullung der Lebensmittelautomaten an AHS

Automat | Gebéack | Obst | Milchprodukte | SuRigkeiten | salz.Snacks | Mehlspeisen | Getréanke | Div.Gesundes
1 X
2 X X X X
3 X X
4 X X X
5 X
6 X
7 X X X X
8 X X

Tabelle 65: Lebensmittelautomaten (AHS)

In sieben der acht Lebensmittelautomaten an AHS sind SuRigkeiten vorhanden.
Auffallend ist, dass SuRigkeiten immer in Kombination mit anderen Snacks
angeboten werden (siehe Tabelle 65). Milchprodukte, salzige Snacks sowie
Getranke sind jeweils in drei Automaten vorhanden. Ein einziger
Lebensmittelautomat ist mit Mehlspeisen bestlickt. Gebackstiicken und diverse

gesunde Produkte werden jeweils nur an einem Automaten angeboten.

4.5.3.3. Die Fullung der Lebensmittelautomaten an BHS

Automat | Gebéack | Obst | Milchprodukte | SuRigkeiten | salz.Snacks | Mehlspeisen | Getréanke | Div.Gesundes
1 X X X
2 X X X X
3 X X
4 X X X X
5 X X X
6 X X X

Tabelle 66: Lebensmittelautomaten (BHS)
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Alle Lebensmittelautomaten an BHS enthalten SuRigkeiten. Auch an BHS
werden (wie an AHS) SuRigkeiten immer in Kombination mit anderen
Lebensmitteln angeboten (siehe Tabelle 66). In funf Automaten sind
Milchprodukte vorhanden. Weitere vier Automaten sind unter anderem mit
Getranken, sowie drei Lebensmittelautomaten mit salzigen Snacks gefullt.
Geback findet sich in zwei Automaten. Obst und diverse gesunde Produkte sind

Inhalt in jeweils einem Lebensmittelautomaten.
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5. Schlussbetrachtung

Grundsatzlich  herrscht tGber die  Notwendigkeit eines gesunden
Pausenangebotes einheitliche Meinung. Denn dass gesunde Ernéhrung nicht
nur zu einer besseren Leistungsfahigkeit fuhrt, sondern auch zahlreiche andere
positive Effekte auf Gesundheit und Wohlergehen haben kann ist langst
bekannt. Doch die Umsetzung in der Praxis entspricht nicht immer den

Anforderungen.

Zusammenfassend kann gesagt werden, dass noch erheblicher
Verbesserungsbedarf besteht, um die Verpflegungssituation an Wiener Schulen
gesundheitsfordernd zu gestalten. Denn lediglich 8% der erfassten Schulbuffets
konnten als gesundheitsfordernd bewertet werden. Der Groliteil (59%) aller
Schulbuffets sind kaum gesundheitsfordernd. Eine Reduktion des
SuRigkeitenangebotes erscheint als dringend noétig, denn dieser Anteil macht
durchschnittlich 29% am Gesamtangebot aus. Ein derart groRes Angebot an
SuRigkeiten tragt zur Verminderung der Aufnahme an SidRBwaren, die ohnehin
zu hoch ist, mit Sicherheit nicht bei. Ebenso ware es sinnvoll, das Angebot an
fetten Mehlspeisen auf maximal 10 Stick zu beschranken (durchschnittliches
Angebot 23 Stiick). Zugleich qilt der Zeitpunkt (nach der 1. oder 2.
Unterrichtsstunde) ab dem warme Snacks angeboten werden, eindeutig als zu
frih. Diverse Produkte sollen frihestens nach der 3. Unterrichtsstunde zum
Verkauf angeboten werden. Wiinschenswert ware auch eine Erhdéhung des
Anteils an dunklem Geback, der mit Gemuse belegten Gebacksticke, die
Sortenvielfalt an Obst sowie der Anteil an akzeptablen Getréanken.

Weiterer Handlungsbedarf besteht auch hinsichtlich des Getrankeangebotes in
den Automaten. 53% der zur Auswahl stehenden Tasten werden fur akzeptable
Getranke (< 7,4 g Zucker pro 100 ml, suR3stofffrei) genutzt. Die Empfehlung
mindestens 80% der Tasten flr die genannten Getranke zu nutzen, wird somit
nicht erreicht. Ein durchschnittlicher Getrdnkeautomat setzt sich aus 60% stark
zuckerhaltiger Getranke, (Limonaden (inkl. Light-Getranke) und Eistee) gefolgt
von gespritzten Fruchtsaften (17%), aromatisierte Mineralwasser (12%)

105



Mineralwésser (9%). Energy Drinks finden durchschnittlich zu 2% (nur in BHS)
Verwendung. Klare Vorschriften und regelmallige Evaluierungen des
Getrankeangebotes in  Automaten, sowie die Bereitstellung von
Trinkwasserbrunnen erscheinen als ein moglicher Lésungsansatz zur
Verbesserung des Getrdnkeangebotes.

Lebensmittelautomaten sollten grundsatzlich zur Aufnahme geeigneter
Zwischenmahlzeit dienen. Das Angebot in diesen Automaten entspricht
allerdings hauptsachlich nahrstoffarmen und kalorienreichen Snacks wie
SuRigkeiten, meist in Kombination mit anderen Produkten wie salzigen Snacks
(an AHS und BHS) und Getranken. Somit sind Snackautomaten in einem
Schulhaus eher fehl am Platz. Denn hochwertige Nahrungsmittel sind nur selten

vorhanden.

Es stellt sich nun die Frage, was die Umsetzung eines geeigneten
Pausenangebots erschwert. Wo liegen die Hirden? Das Engagement sowie
das Gesundheitsbewusstsein der Schulleiter tragen sicherlich  zur
Angebotssituation bei. Denn Mitspracherecht Uber das Lebensmittelangebot am
Schulbuffet haben diese allemal. Mit Sicherheit muss auch die Situation eines
Buffetbetreibers in Betracht gezogen werden. Denn st das Angebot
bestimmter Snacks nicht vorhanden, so werden diese anderswo gekauft®
(Aussage eines Buffetbetreibers). Aus diesem Grund sehen sich Buffetbetreiber
in manchen Fallen dazu gezwungen ungesunde Snacks im Angebot zu listen,

ansonsten ,kénne man einem Gewinnentgang unterliegen®.

Als ein mdglicher Lésungsansatz erscheinen klare Richtlinien, die unter
Miteinbeziehung von Buffetbetreibern erstellt werden, als aul3erst sinnvoll. Ein
standardisiertes Lebensmittelangebot an Schulbuffetbetrieben ware mit
Sicherheit ein Ansatz um das Warenangebot unter Kontrolle zu halten.
Verbindliche Vorgaben, die genau vorschreiben, welche Lebensmittel erhaltlich
sein sollen und welche nicht, stellen moglicherweise auch eine Erleichterung fir
Buffetbetreiber dar.
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Betrachtet man das Getrankeangebot, so stellt sich die Frage, ob ein Verbot
von Limonaden und Soft Drinks, wie es in Finnland, Schweden und Frankreich
der Fall ist [DNSV, 2010], hinsichtlich einer Reduktion des Konsums dieser
stark zuckerhaltigen Getranken forderlich sein kann. Ein Verbot erscheint nicht
als die sinnvollste Methode den Konsum dieser Getranke einzuschranken. Ein
Getrankeangebot das uberwiegend aus akzeptablen Getrdnken besteht, mit
einem nur geringen Anteil von ungeeigneten Getranken wére die sinnvollste
Losung. Dieser Ansatz erfordert mit Sicherheit eine regelmaRige Uberprifung
der Umsetzung.

Generell erscheinen des Weiteren regelméaRige Evaluierungen der Schulbuffets
sowie der Getrdnke- und Lebensmittelautomaten als eine Methode zur
Sicherung eines qualitativ hochwertigen Lebensmittelangebots an Schulen
wesentlich. Externe Fachexperten konnten an dieser Stelle eingeschaltet
werden und im Idealfall zwei Mal jahrlich die Evaluierung der
Verpflegungssituation an  Schulen vornehmen sowie unterstitzende
Hilfestellungen geben. Als Vorbild kann an dieser Stelle Portugal erwéahnt
werden. Seit 2006 wird dort jeder Schule eine Gesundheitsassistentin zur
Verfigung gestellt, die das Kiosk- und Automatenangebot Uberprift sowie
beratende Tatigkeit hinsichtlich der Schulmabhlzeiten ausubt
[Verbraucherzentrale Bundesverband, 2011]. Die bestehenden
Qualitatsstandards und Anleitungen zu einem gesunden Pausenangebot dienen
mit Sicherheit als Grundlage flr eine geeignete Verpflegungssituation, dennoch

scheint die Umsetzung in die Praxis nicht immer einfach zu sein.

Als sinnvoll sind praxisorientierte Projekte zu erachten, die auf Schwierigkeiten
in der Umsetzung von Theorie auf Praxis abzielen. So arbeitet SIPCAN
beispielsweise aktiv mit Buffetbetreibern zusammen und erreicht im Rahmen
verschiedener Projekte nicht nur Angebotsverbesserungen an Schulbuffets
sondern auch die Schiler. Farbkennzeichnungen der am Schulbuffet
erhaltlichen Produkte, die ebenso im Rahmen eines Projektes von SIPCAN
eingefuhrt wurden, stellen fur Schuler Orientierungshilfen zur Kaufentscheidung
dar. Unter anderem wird mit Plakaten und speziellen Angeboten auf diverses

Gesundes verstarkt aufmerksam gemacht. In diese Richtung gehende Projekte
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kénnen nachweislich die Angebotssituation sowie das Erndhrungsverhalten der
Schuler verbessern [SCHATZER et al, 2010].
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6. Zusammenfassung

Aufgrund der zunehmenden Bedeutung einer gesundheitsférdernden
Schuljause, war eine Analyse der Pausenverpflegung an Wiener Schulen
(HS/KMS, AHS, BHS) das Ziel der vorliegenden Arbeit.

Im Dezember 2009 startete das Projekt mit der Kontaktaufnahme der 40
Schulen in Wien. Die Datenaufnahme Vorort wurde von Janner bis Marz 2010
durchgeftihrt, gefolgt von Feedbackgesprachen bzw. Feedbackschreiben, die
den Schulen anschliel3end zur Verfligung gestellt wurden.

Mittels eines standardisierten Evaluierungsbogens wurde das gesamte
Warenangebot an Schulbuffets hinsichtlich Menge und Position erfasst und
bewertet. Des Weiteren wurde das Getradnkeangebot der Getrdnkeautomaten

analysiert und die Inhalte sonstiger Lebensmittelautomaten erhoben.

Schulbuffet: Aktuell steht an 60% der untersuchten Wiener Schulen (28% der
HS/KMS, 100% der AHS, 63% der BHS) ein Pausenverkauf zur Verfiigung.
68% der Gesamtanzahl an Gebackstiicken besteht aus hellen Teigsorten. 35%
aller belegten Gebackstiicke enthalten magere und 27% fette Fleischprodukte.
25% sind mit Schnittkdse und 13% mit Aufstrichen geflllt. 64% enthalten
Frischgemuse. Durchschnittlich werden 2 Obstsorten und 5 verschiedene
Milchprodukte angeboten. Im Gegensatz dazu stehen 21 verschiedene
SuRigkeiten und 5 Mehlspeissorten zur Auswahl. Zudem werden
durchschnittlich 3 fleischhaltige warme Speisen angeboten. 37% des
Getrankeangebots besteht aus stark zuckerhaltigen Getranken (Zuckergehalt
Uber 7,49/100ml) oder Produkten die SiuRstoffe enthalten. Der Anteil an
biologischen Produkten am Gesamtsortiment liegt bei 7%. Derzeit kénnen
lediglich etwa 8% aller Wiener Schulbuffet als gesundheitsfordernd bewertet
werden (20% an HS/KMS, 7% an AHS, 0% an BHS).

Getrankeautomaten: Aktuell stehen an 75% der untersuchten Wiener Schulen
(56% der HS/KMS, 100% der AHS, 75% der BHS) Getrankeautomaten zur

Verfugung. Insgesamt wurden 54 Getrdnkeautomaten (24 an AHS, 20 an
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HS/KMS, 10 an BHS) evaluiert. Durchschnittich werden nur 9% der zur
Verfligung stehenden Tasten fur Mineralwasser und 12% fir aromatisierte
Mineralwasser verwendet, 17% flr gespritzte Fruchtsafte. Im Gegensatz dazu
werden Eistee-Getranke an 34% und Limonaden an 26% der Tasten
angeboten. 2% der Tasten werden durchschnittlich fir Energy Drinks genutzt.
Diese Getrankeart wird jedoch nur an berufsbildenden hoéheren Schulen
angeboten (9%). Der Anteil zuckerreicher/su3stoffhaltiger Getranke betragt mit

durchschnittlich 62% also knapp zwei Drittel des gesamten Angebots.

Lebensmittelautomaten: Aktuell stehen an jeder dritten Wiener Schule ein oder
mehrere Lebensmittelautomaten. 22% der HS/KMS, 43% der AHS sowie 63%
der BHS verfigen Uber solche Automaten. Das Angebot in
Lebensmittelautomaten stellen vorrangig SuRRigkeiten dar. Diese werden

zumeist in Kombination mit salzigen Snacks und Getranken angeboten.

Zusammenfassend kann gesagt werden, dass noch erheblicher
Verbesserungsbedarf besteht, um die aktuelle Verpflegungssituation an Wiener

Schulen gesundheitsférdernd zu gestalten.
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7. Summary

The aim of the present study was to analyze snacks and beverages available at
school buffet in Vienna, based to the getting more and more important impact of

health promoting foods in school.

The project started with contacting the 40 schools at December 2009 in Vienna.
Data collection involved a space of time from January until March 2010. That
followed a part of time in which the schools have been contacted again to give

some feedback about the evaluation.

The whole products on offer were evaluated by using a standardized
questionnaire and appraised to the quantity and position of the available goods.
Products offered in Vending machines have also been analyzed.

School cafeteria: Actually there is a school cafeteria in 60% of the schools
which take part in the study (28% of middle schools, 100% of grammar schools
(AHS) and 63% of high schools (BHS)). 68% of the pastries represent white
flour pastries. 35% of the pastries were reserved with low fat meat products as
well as 25% were reserved with high fat meat products. 25% of the pastries
contain cheese and 13% were filled with spread. 64% inclosed fresh
vegetables. On average there are two different varieties of fruits and 5 different
milk products available. In contrast to this there are 21 different sweets and 5
different sorts of cakes. On average 3 hot snacks containing meat were offered.
37% of the available beverages were strongly containing sugar (more than 7,4g
sugar per 100ml) or high intensity sweeteners. The rate of organic products in
relation to the whole range of products arranged 7%. Actually only 8% of the
school cafeterias can be apprised as constitutional (20% of middle schools, 7%
of grammar schools (AHS) and 0% of high schools (BHS)).

Vending machines containing only beverages: Actually there is a vending

machine containing only beverages in 75% of the schools which took part in the
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study (56% of middle schools, 100% of grammar schools (AHS) and 75% of
high schools (BHS)). Altogether 54 vending machines were evaluated (20 in
middle schools, 24 in grammar schools (AHS) and 10 in high schools (BHS). On
average only 9% of the available buttons are used for mineral water, 12% of the
buttons are used for water with some sort of flavor and 17% of the buttons are
used for sparkling fruit juices. In contrast to this, 34% of the buttons are used for
Iced Tea and 26% for Soft Drinks. 2% are used on average for Energy Drinks,
but only in high schools (BHS). The range of products strongly containing sugar
and/or high intensity sweeteners amounts on average 62%, which means nearly
two-thirds of the whole proposal.

Vending machines containing foods and beverages: Actually there is a vending
machine containing foods and other goods in one in every third school, which
took part in the study. In 22% of middle schools, 43% of grammar schools
(AHS) and 63% of high schools (BHS) there is a vending machine available.
The main content represents sweets, mostly in combination with salty snacks

and beverages.

Data show that there is need to improve availability of healthy foods and

beverages at Viennese schools.
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